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Vorrede. 


Das  vorliegende  Buch  ist  aus  einer  Reihe  von  Studien  und  Publi- 
kationen hervorgegangen,  welche  im  Laufe  der  Jahre  1899 — 1903  in 
verschiedenen  Zeitschriften  erschienen  sind  (s.  Literaturverzeichnis). 
Die  diesbezüglichen  Abschnitte  habe  ich  teils  umgearbeitet,  teils  durch 
Einfügung  neuer  auf  der  Klinik  und  in  Elektrizitätswerken  gesammelten 
Befunde  bereichert  und  ferner  nicht  unwesentliche  Kapitel  hinzugefügt. 
Dabei  versuchte  ich  dem  ganzen  Stoffe  insofern  eine  systematische 
Einteilung  zu  geben,  als  ich  dem  rein  medizinischen  Teile  zwei 
Kapitel  vorausgeschickt  habe,  welche  sich  mit  der  technischen  und 
allgemein  physikalischen  Seite  des  Gegenstandes  befassen,  während 
ich  in  den  letzten  drei  Kapiteln  forensische  und  sozialrechtliche 
Fragen  behandle. 

Bei  dem  Mangel  eines  Werkes,  welches  die  Bedeutung  des  elektri- 
schen Starkstromes  in  klinischer  Hinsicht  in  zusammenhängender 
Darstellung  schildert,  fürchte  ich  nicht,  mich  in  der  Wahl  des  zu  be- 
handelnden Gegenstandes  vergriffen ,  hoffe  aber  auch ,  die  Art  der 
Durchführung  nicht  verfehlt  zu  haben. 

Es  sei  mir  an  dieser  Stelle  gestattet,  einer  hohen  öster- 
reichischen Regierung,  sowie  dem  Herrn  Vorstand  des  Sanitäts- 
departements des  k.  k.  Ministeriums  des  Innern,  Herrn  Sektionschef 
Dr.  V.  Kusy  und  Herrn  Hofrat  Professor  Dr.  S.  Exner,  Beirat  für 
medizinische  Angelegenheiten  im  k.  k,  Unterrichtsministerium,  endlich 
dem  Herrn   Statthaltereirat   Dr.  Netolicky,    Vorstand    des    Sanitäts- 


IV  Vorrede. 

departements  der  k.  k.  niederösterreichisclien  Statthalterei,  für  die  tat- 
kräftige Unterstützung  meiner  Arbeiten  meinen  ehrerbietigsten  Dank 
auszusprechen. 

An  Herrn  Oberbaurat  C.  Hochenegg,  o.  ö.  Professor  der  Elektro- 
technik in  Wien,  habe  ich  einen  warmen  Förderer  meiner  elektro- 
technischen Studien  und  Experimente  gefunden,  wofür  ich  demselben 
mich  zu  tiefem  Danke  verpflichtet  fühle. 

Wien,   im  September  1903. 

Der  Verfasser. 
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I  Medizin  und  Elektrotechnik. 

In  der  modernen  Medizin  und  in  den  Naturwissenschaften  über- 
haupt spielt  die  Aetiologie  eine  Hauptrolle;  sie  ist  der  Stützpunkt 
unserer  diagnostischen  Erkenntnis,  die  Richtschnur  für  unsere  thera- 
peutischen Maßnahmen.  Soll  daher  der  Kliniker  die  jüngsten  Krank- 
heitsbilder, die  elektrischen  Verunglückungen,  richtig  beurteilen 
können,  soll  er  bei  der  Hilfeleistung  zielbewußt  vorgehen,  in  forensi- 
schen Fällen  den  Gerichtsbehörden  befriedigende  Aufschlüsse  über 
Unfälle  und  Gesundheitsstörungen  durch  Elektrizität  zu  geben  im 
stände  sein ,  so  ist  für  ihn  die  Kenntnis  der  wichtigsten  Sätze  der 
Elektrotechnik  unerläßlich. 

Die  Ausführungen  in  den  folgenden  Kapiteln  dieses  Buches  sollen 
dies  an  konkreten  Fällen  erläutern. 

Der  Gelegenheiten,  bei  denen  es  zu  elektrischen  Unfällen  kommen 
kann,  gibt  es  heute  sehr  viele;  die  perspektivische  Reihe  von  derlei 
Eventualitäten  wächst  ins  Unendliche.  Der  Gruppe  der  das  mensch- 
liche Leben  bedrohenden  Noxen  ist  in  der  Elektrizität,  der  wunder- 
barsten aller  Naturkräfte,  eine  mächtige  Bundesgenossin  entstanden. 
Die  Segnungen,  die  diese  rätselhafte  Energie  der  Allgemeinheit 
spendet  und  unsere  kulturellen  Fortschritte  auf  eine  ungeahnte  Höhe 
erhoben  hat,  verwandeln  sich  zuweilen  für  den  einzelnen  in  ihr 
Gegenteil,  so  daß  auch  hier  des  Dichters  Worte  zutreffen:  „Wehe, 
wenn  sie  losgelassen  ..." 

Der  Kulturmensch  von  heute  merkt  gar  nicht,  daß  sich  sein 
ganzes  Leben  „elektrisch"  abwickelt.  Kaum  ist  er  erwacht  und  will 
sich  an  seine  Arbeitsstätte  begeben,  steht  ihm  die  Elektrizität  als 
treuer  Diener  zur  Seite.  Trambahn,  elektrische  Fernbahn,  Auto- 
mobilismus etc.  lassen  uns  rasch  Zeit  und  Raum  überwinden. 

Mit  elektrischer  Kraftübertragung  setzen  wir  Motoren  für  die 
verschiedensten  Arbeitsleistungen  in  Bewegung,  Elektrochemie  fördert 
die  moderne  Darstellungstechnik,  die  Elektrizität  ist  es,  die  auch  uns 
Medizinern  weitgehende  Verbesserung  und  Vervollkommnung  der 
Operationsmethoden  ermöglichte,  und  so  wären  noch  viele  andere 
Stätten  menschlichen  Wirkens  und  Schaffens  zu  erwähnen,  von  denen 
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die  Elektrizität  Besitz   ergriffen   hat,    in    denen   sie  eine  dominierende 
Stellung  einnimmt. 

Welch  hervorragenden  Faktor  unseres  Lebens  bilden  nicht  z.  B. 
Telegraph  und  Telephon?  Und  welcher  Mensch  wird  dieser  großen 
ErruBgenschaften  heute  nicht  teilhaftig? 

Lang  und  abwechslungsreich  ist  der  elektrische  Weg,  den  man 
heute  gehen  muß;  von  der  Wiege  bis  zum  Grabe  reicht  die  Strecke, 
vollends,  seitdem  Leichenverbrennungen  im  elektrischen  Lichtbogen  in 
Betracht  gezogen  werden.  Daß  es  auf  dieser  weiten  Bahn  auch  viele 
unangenehme  „Berührungen"  mit  der  Elektrizität  geben  muß,  beweist 
die  tägliche  Erfahrung. 

Um  nun  solchen  unerwünschten  Nebenwirkungen  vorzubeugen, 
anderseits  bereits  verursachte  Gesundheitsstörungen  ihrem  Wesen  nach 
verstehen  zu  können,  hierzu  bedürfen  in  erster  Linie  die  Aerzte  einer 
gewissen  Orientierung  in  der  Elektrotechnik. 

Die  allgemeinen,  klinischen  Erfahrungen  sind  unzureichend,  um 
ein  elektrisches  Trauma  richtig  beurteilen  zu  lassen. 

Was  für  manchen  anderen  Krankheitsfall  die  übliche  Anamnese 
bedeutet,  das  ersetzt  da  eine  gewisse  Vertrautheit  mit  den  elektro- 
technischen Verhältnissen. 

Hat  sich  ein  elektrischer  Unfall  ereignet,  so  wird  dem  behan- 
delnden Arzt  die  Mitteilung  gemacht,  es  habe  ein  elektrischer  Strom 
von  so  und  so  viel  Volt  Spannung  eingewirkt. 

Die  Spannung,  oder  das  Potential,  ist  der  Druck,  den  die  Elek- 
trizitätsteilchen eines  Leiters  (wie  Metalles)  oder  eines  Isolators  (Gummi) 
aufeinander  ausüben.  Während  aber  dieser  elektrische  Zustand,  der 
die  Spannung  verursacht,  bei  Isolatoren  auf  einem  Punkte  stehen 
bleibt,  verbreitet  sich  die  Spannung  bei  Leitern  bis  an  die  äußerste. 
Grenze;  die  Spannung  wird  fortgeleitet.  Aus  diesem  Grunde  wird  bei 
einem  metallischen  Leiter  die  Spannung  nur  an  der  Oberfläche  konstatier- 
bar sein,  welches  Verhältnis  Faraday  durch  einen  Versuch  erhärtete. 
Begibt  man  sich  in  einen  großen  Würfel  aus  Kupferdraht,  dessen 
Innenseite  mit  Stanniol  belegt  ist,  so  kann  man  außen  die  stärksten 
Entladungen  einwirken  lassen,  ohne  daß  man  innen  —  sei  es  physi- 
kalisch, sei  es  physiologisch  —  eine  Spur  von  Elektrizität  finden  könnte. 

Auf  diesem  Prinzipe  beruht  das  Melsenssche  Blitzableitersystem 
und  der  jüngst  von  Artemiew  zusammengestellte  Schutzanzug  gegen 
starke  elektrische  Entladungen. 

Die  Ungleichheit  der  Spannungsgröße  zwischen  einzelnen  Punkten 
ist  die  Ursache  der  Fortbewegung  der  Elektrizität. 


Potentialdifferenz  und  Widerstand. 

Den  Unterscliied  der  Spannung,  der  an  zwei  verschiedenen  Punkten 
einer  Leitung  herrscht,  bezeichnet  man  als  Potentialdifferenz. 
Die  Elektrizität  fließt  von  dem  Orte  höherer  Spannung  nach  dem 
Orte  der  niedrigeren,  und  auf  diese  Weise  tritt  ein  Ausgleich  ein. 

Um  die  Potentialdifferenz  messen  zu  können,  wurde  als  praktische 
Einheit  ein  Volt  gewählt.  Unter  einem  Volt  (=  1/9,81  kgm)  ist 
schlechtweg  die  Arbeit  zu  verstehen,  die  notwendig  ist,  um  eine  gewisse 
Elektrizitätsmenge  (i.  e.  ein  Coulomb)  von  einem  Punkte  A  nach  dem 
Punkte  B  zu  bringen.  Ein  Volt  ist  die  praktische  Einheit  für  die 
Spannung  oder  die  elektromotorische  Kraft  (E)  eines  elektrischen 
Stromes.  —  Unter  Coulomb  ist  diejenige  Elektrizitätsmenge  zu  ver- 
stehen, die  auf  eine  gleich  große  in  der  Entfernung  1  cm  eine  Kraft 
von  1  Dyn  ausübt  (981,000  Dynen  =  1  kg). 

Aber  Spannung  und  Spannung  ist  doch  zweierlei,  wenigstens  in 
physiologischer  Hinsicht.  Der  Arzt  muß  hierbei  die  Stromquelle  berück- 
sichtigen. Ein  technischer  Strom  von  1000  Volt  Spannung  wirkt  im  all- 
gemeinen tödlich,  ein  Funke  einer  Elektrisiermaschine  oder  eines  Kon- 
densators, der  1000  Volt  Spannung  und  darüber  hat,  ist  dagegen  etwas 
ganz  Harmloses.  Jeder  Millimeter  Funkenlänge  entspricht  ca.  1000  Volt 
Spannung;  und  vv^ie  oft  bekommt  man  Funkenschläge  von  1 — 2  cm  Länge ! 

Das  elektrische  Trauma  ist  von  der  äußeren  Arbeit  des 
Stromes  abhängig.  Bei  Funkenentladungen  ist  die  Spannung  hoch, 
doch  die  Stärke  fast  null.  Im  Gegensatze  dazu  ist  bei  technischen 
Strömen  die  Kraftquelle  fast  als  unendlich  zu  bezeichnen. 

Durch  ein  Hindernis  wird  die  elektromotorische  Kraft  eines 
Funkens  sofort  erschöpft  und  vernichtet,  nicht  aber  die  Spannung 
eines  technischen  Stromes. 

Ich  wählte  den  Ausdruck  Hindernis,  um  auf  seine  Beziehung 
zur  elektromotorischen  Kraft  hinzuweisen.  In  der  Elektrotechnik 
spricht  man  von  Widerstand. 

Jeder  Fortschritt  hat  Hindernisse  zu  überwinden,  dabei  geht 
Energie  scheinbar  verloren;  der  Nutzeffekt  wird  verringert. 

Der  Ausbreitung  der  Elektrizität  setzt  auch  der  Leiter  einen 
gewissen  Widerstand  entgegen.  Die  Größe  des  Widerstandes  wird  in 
Ohm  angegeben.  Ein  Ohm  ist  derjenige  Widerstand,  den  ein  elek- 
trischer Strom  in  einer  Quecksilbersäule  von  106  cm  Länge  und  1  mm^ 
Querschnitt  zu  überwinden  hat. 

Auf  ihrem  Wege  muß  die  Elektrizität  Widerstände  überwinden, 
wodurch  Spannung  verloren  geht.  Man  spricht  von  einem  Spannungs- 
abfall,  dessen  Größe  in   dem  Produkte   des  Widerstandes  (einer  be- 
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stimmten  Strecke,  wo  der  Spannungsabfall  eben  gemessen  wird)  und 
der  entsprechenden  Stromstärke  seinen  mathematischen  Ausdruck  findet 
(JW).  Der  Spannungsabfall  hat  bei  elektrischen  Unfällen  eine  große 
Bedeutung.  Der  oft  wider  Erwarten  günstige  Ausgang  eines  elektri- 
schen Unfalles  ist  manchmal  durch  hohen  Spannungsabfall  veranlaßt 
worden. 

Ein  großer,  ja  oft  der  größte  Teil  der  Spannung,  mit  der  jemand 
unglücklicherweise  in  Berührung  kam,  wird  zur  Ueberwindung  des 
sog.  Uebergangswiderstandes  verbraucht. 

Wenn  zwei  Leiter  aneinander  grenzen  und  die  Elektrizität  die 
Grenze  passieren  soll,  so  muß  die  Berührung  beider  Leiter  eine  sehr 
innige  sein,  damit  der  Strom  keinen  zu  großen  Widerstand  an  der 
Berührungsstelle  findet.  Der  Uebergangswiderstand  für  die  Elektrizität 
ist  ein  verschiedener,  je  nachdem  der  Leiter,  von  dem  sie  auf  einen 
Nichtleiter  (z.  B.  eine  menschliche  Hand)  übergehen  soll,  diesem  mehr 
oder  weniger  innig  anliegt. 

Wir  haben  es  bei  den  elektrischen  Unfällen  gewöhnlich  mit 
ziemlich  großem  Uebergangswiderstande  zu  tun,  der  durch  schlecht 
leitende  Medien,  z.  B.  Luft,  Kleider,  Schuhwerk  etc.,  die  sich  zwischen 
den  stromführenden  Teil  und  den  menschlichen  Körper  einfügen, 
eventuell  bis  zu  einem  unendlich  großen  anwachsen  kann. 

Die  Bedeutung  des  Uebergangswiderstandes  für  den  ganzen  Ver- 
lauf eines  stattgehabten  Kontaktes  erhellt  daraus  ohne  weiteres. 

Im  allgemeinen  ist  bei  elektrischen  Verunglückungen  der  Ueber- 
gangswiderstand, den  beispielsweise  die  menschliche  Haut  darbietet, 
viel  größer  als  der  Widerstand  des  ganzen  übrigen  Körpers. 

Nächst  Widerstand  und  Spannung  interessiert  den  Arzt  auch  noch 
die  Stromstärke. 

Die  jeweilige  Stromstärke  muß  aus  der  Proportion  von  Spannung 

E 

und  Widerstand  (J  =  -7=^,  J  =  Intensität,  E  =  elektromotorische  Kraft, 

W  =  Widerstand)  berechnet  werden.  Dieses  Verhältnis  heißt  nach 
seinem  Entdecker  das  Ohm  sehe  Gesetz. 

Die  Stromstärke  (Intensität,  auch  kurzweg  Strom),  wird  in 
Amperes  gemessen. 

Jener  Strom  hat  die  Einheit  der  Stromstärke,  i.  e.  ein  Ampere, 
bei  dem  in  der  Zeiteinheit  eine  bestimmte  Elektrizitätsmenge  durch 
den  Querschnitt  fließt.  Wenn  wir  dies  mit  einer  Wasserleitung  ver- 
gleichen, könnten  wir  sagen,  daß  jener  Strom  die  Einheit  einer 
Stromstärke  habe,  bei  dem  in  der  Zeiteinheit  durch  jeden  Querschnitt 
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srenau  1  1  Wasser  durchfliegt.  Wenn  2  1  in  derselben  Zeit  durch- 
fließen,  so  haben  wir  eine  Stromstärke  von  2  Amperes  u.  s.  w. 

Die  drei  Größen,  Spannung,  Widerstand  und  Strom,  beeinflussen 
einander  gegenseitig. 

Ein  Strom  von  ursprünglich  hoher  Spannung  wird  nur  eine 
geringe  Stromstärke  besitzen,  wenn  der  Widerstand,  den  er  zu  über- 
winden hat,  groß  ist.  Anderseits  können  wir  einen  ursprünglich 
starken  (i.  e.  viele  Amperes  betragenden)  Strom  durch  Vergrößerung 
der  Widerstände  auf  eine  höhere  Spannung  transformieren. 

Diese  Abhängigkeit  von  Strom,  Spannung  und  Widerstand  könnte 
man  sich  vielleicht  folgendermaßen  vorstellen:  Ein  ringförmiges  Gummi- 
band umfaßt  eine  Anzahl  eingerollter  Papierblätter.  Das  Gummiband 
besitzt  einen  gewissen  Elastizitätszustand  (i.  e.  Spannung)  und  übt 
gleichzeitig  auf  die  Papierblätter  einen  Druck  (i.  e.  Stromstärke)  aus. 
Die  Papiere  sind  die  Widerstände.  Schiebt  man  mehr  Papierblätter 
in  das  Gummiband  hinein,  so  vermehrt  man  unserem  Bilde  zufolge 
die  Widerstände,  somit  aber  auch  die  Spannung;  das  Gummiband 
wird  stärker  gedehnt.  Dadurch  aber  nimmt  der  Druck  nicht  zu. 
Dies  kann  man  so  weit  treiben,  bis  das  Elastizitätsmaximum  erreicht 
ist.    Dann  haben  wir  bei  äußerster  Spannung  sehr  geringe  Intensität. 

In  der  Elektrotechnik  werden  in  der  Tat  Spannungen  durch  Ein- 
schalten von  Widerständen  auf  sehr  hohe  transformiert;  es  wird  ein 
Strom  von  500  Volt  Spannung  z.  B.  zum  Zwecke  der  Fernleitung  auf 
5000  Volt  und  darüber  transformiert.  (Natürlich  ist  dann  die  Strom- 
stärke eine  entsprechend  kleinere.) 

Diese  Transformierung  behufs  Fernleitung  hat  bestimmte  Gründe. 

/         Wie  ein  W^asserrohr  nur  eine  bestimmte  Wassermenge  fassen  und 

fortleiten  kann,  ohne  geschädigt  zu  werden,  ebenso  vermag  ein  Leiter, 

z.  B.  ein  Metalldraht   von   bestimmtem   Querschnitt,   nur  Ströme    von 

bestimmter  Intensität  fortzuleiten. 

Jeder  Leiter  wird  nämlich  erwärmt,  wenn  er  vom  Strome  durch- 
flössen wird;  es  verwandelt  sich  ein  Teil  der  elektrischen  Energie  in 
thermische.  Die  Größe  der  in  der  Zeiteinheit  in  einem  Leiter  ge- 
bildeten Wärme  ist  von  der  Stromstärke  und  dem  Widerstände  des 
Leiters  abhängig.    Diese  sogenannte  Joulesche  W^ärme  ^)  wird  nach 


^)  Von  der  Jouleschen  Wärme  ist  die  sog.  Peltiersche  Wärme  zu  unter- 
scheiden. Fließt  ein  elektrischer  Strom  durch  die  Lötstelle  zweier  verschiedener 
Metalle,  so  wird  diese  je  nach  der  Richtung  des  Stromes  entweder  erwärmt  oder 
abgekühlt.     Ebenso   bringt   auch   umgekehrt   eine    äußere   Erwärmung   oder  Ab- 


Elektrischer  Kurzschlufs. 

der  Formel  J^  .  W  .  t  berechnet.  Ist  die  Zahl  der  Amperes,  von  der 
ein  Leiter  durchflössen  wird,  größer,  als  dies  seiner  Leitungsfähigkeit 
entspricht,  so  wird  der  Leiter  zu  stark  erwärmt.  Diese  Erwärmung 
kann  dem  mathematischen  Ausdrucke  zufolge  eine  so  hohe  sein,  daß 
der  Leiter  schmilzt  oder  sogar  vergast. 

Diese  Tatsache  hat  für  die  Praxis  große  Bedeutung.  In  der 
Elektrotechnik  richtet  sie  zuweilen  durch  die  sog.  Kurzschlüsse 
Schaden  an.  Den  Medizinern  ist  sie  in  der  Galvanokaustik 
bekannt. 

Wenn  in  einer  elektrischen  Anlage  die  Leitungen,  wie  man  zu 
sagen  pflegt,  unvorhergesehenerweise  „kurz"  geschlossen  werden, 
indem  entweder  Widerstände  plötzlich  ausgeschaltet  werden  oder  der 
Motor  abgestellt  wird,  so  daß  keine  äußere  Arbeit  geleistet  wird,  oder 
wenn  ein  Leitungsdraht  gegen  die  Erde  Schluß  bekommt  (so  daß  der 
Erdstrom  den  Nutzstrom  weit  übertrifi't),  dann  fließen  in  der  Zeit- 
einheit so  viel  Amperes  durch  den  Leiter,  daß  er  dieselben  zu  leiten 
nicht  im  stände  ist;  die  Folge  davon  ist,  daß  die  gesamte  elektrische 
Energie  sich  in  Joulesche  Wärme  verwandelt,  welcher  die  Leitung 
zum  Opfer  fällt. 

Derlei  Eventualitäten  sind  vorherzusehen,  und  um  Schaden  durch 
„Kurzschluß"  hintanzuhalten,  sind  in  der  Leitung  an  verschiedenen 
Stellen  sog.  Bleisicherungen  eingeschaltet.  Geschieht  es  nun  durch 
irgend  einen  Zufall,  daß  in  der  Leitung  mehr  Strom  fließt,  als  sie  zu 
ertragen  im  stände  ist,  so  entsteht  zu  viel  Joulesche  Wärme;  es  wird 
das  Blei  infolge  seiner  niedrigen  Schmelzwärme  zuerst  abschmelzen, 
und  hiermit  ist  die  Leitung  sofort  unterbrochen,  es  kann  kein  Strom 
mehr  fließen  und  die  ganze  Anlage  ist  gerettet. 

Für  den  Arzt  haben  die  Kurzschlüsse  insofern  Interesse,  als 
durch  dieselben  Brandwunden  und  durch  die  sich  entwickelnden  Gase 
noch  andere  Gesundheitsstörungen  entstehen  können.    Die  Temperatur 


kühlung  der  Lötstelle  zweier  zu  einem  geschlossenen  Kreise  vereinigter  Metalle 
einen  elektrischen  Strom  hervor.  Diese  durch  Wärmewirkung  entstandenen  elektri- 
schen Ströme  wurden  von  Seebeck  im  Jahre  1823  entdeckt  und  heifsen  tliermo- 
elektrische  Ströme. 

Auch  diese  Ströme  haben  für  die  Medizin  Bedeutung.  Beim  Plombieren  der 
Zähne  (die  Goldfüllung  wird  mit  einem  Eisenhammer  gehämmert,  wodurch  "Wärme 
entsteht)  machen  sich  derlei  Ströme,  wenn  sie  auch  schwach  sind,  unangenehm 
bemerkbar.  Wie  Dr.  Franz  Traun  er  mitteilt,  werden  durch  diese  elektrischen 
Ströme  Schmerzen  auch  in  pulpalosen  Zähnen  verursacht.  Nach  T rauner  sollen 
diese  bei  Füllungen  entstehenden  Ströme  '/lo  bis  ^^/i"  Milliamperes  stark  sein. 


Elektrische  Arbeitsleistung. 

ist  eine  so  hohe,  daß  Metallstücke  momentan  schmelzen  und  vergast 
werden.  Von  der  Nähe,  in  welcher  sich  der  Betroffene  befunden  hat, 
hängt  die  Schwere  der  erlittenen  Verletzungen  ab. 

Die  Eigenschaft  der  Erwärmung  des  Stromkreises  findet  ander- 
seits vielfach  praktische  Verwendung. 

Sprengmaterialien  werden  hierdurch  entzündet,  unsere  Beleuch- 
tung (Glühlampen),  ferner  Heizvorrichtungen  und  Kochapparate  haben 
dadurch  große  Vervollkommnung  erlangt  und  auf  das  wohltätigste 
hat  sich  unter  diesen  Wirkungen  die  Galvanokaustik  in  der 
Medizin  bewährt. 

Alle  Verwandlungen  in  der  Natur  sind  die  Folgen  einer  Arbeit; 
und  umsonst  bekommen  wir  auch  von  der  Natur  keine  Arbeit. 

Wenn  auf  der  elektrischen  Straßenbahn  der  Motorwagen  fort- 
rollt, geschieht  es  dadurch,  daß  die  elektrische  Energie  den  Motor 
antreibt;  die  Bewegung  des  Wagens  stellt  die  äußere  Arbeit  des 
elektrischen  Stromes  dar. 

Die  Arbeit,  die  der  elektrische  Strom  leistet,  läßt  sich  genau 
berechnen.  Die  Arbeitsleistung  einer  Kraft  oder  einer  Maschine  in  der 
Zeiteinheit  nennt  man  den  Effekt. 

Der  Effekt  der  elektrischen  Energie  findet  seinen  mathematischen 
Ausdruck  in  der  Formel  J  .  E  (i.  e.  Stromstärke  multipliziert  mit  der 
Spannung),  ausgedrückt  in  Ampere  und  Volt. 

Der  elektrische  Effekt  wird  in  Voltampere  resp.  in  Watt  gemessen. 

Ein  Gleichstrom  von  1  Volt  Spannung  und  1  Ampere  Intensität 
hat  die  Effekteinheit  eines  Watt.  In  der  Technik  rechnet  man  mit 
Kilowatt  (i.  e.  1000  Watt)  und  der  Wattstunde,  d.  i.  der  Anzahl 
Watt  in  3600  Sekunden. 

Den  Aerzten  dürfte  die  Berechnung  nach  dem  Zentimetergramm- 
sekunden(zgs)system  geläufiger  sein  als  die  einfache  Wattberechnung. 
Die  Berechnung  der  Effekte  resp.  der  geleisteten  Arbeit  nach  Kilo- 
grammmetern und  Pferdekräften  (horsepower  =  HP)  gliedert  sich  unseren 
mechanischen  Vorstellungen  von  der  körperlichen  Masse  besser  an. 

Es  entspricht  1  Watt  =  9,81  kg.  Eine  Pferdekraft  (HP  =  75  kg) 
ist. demnach  735  Watt. 

Um  die  geleistete  Arbeit  eines  Stromes  zu  berechnen,  genügt  es, 
die  Wattanzahl  mit  der  Sekundenziffer  zu  multiplizieren. 

Ein  Gleichstrom  ^)  von  500  Volt  Spannung  und  5  Ampere  Inten- 


^)  Für  Wechselstrom  muß  mittlere  Stromstärke   berücksichtigt  werden;   die 
Berechnung  differiert  um  eine  Kleinigkeit. 


Umwandlungsfälligkeit  der  elektrischen  Energie. 


sität  leistet  in  10  Sekunden  eine  Arbeit  von  500  .  5  .  10  Voltamperes, 

i.  e.  25  000  Watt  oder      „nr — •  Pferdekräften. 

lob 

Wenn  wir  Aerzte  mit  Hilfe  dieser  Formeln  über  die  Wucht  eines 
den  Organismus  treffenden  elektriscben  Traumas  orientiert  sein  wollen, 
so  müssen  wir  uns  immer  vor  Augen  halten,  daß  es  sich  dann  nur 
um  annähernde  Schätzung  der  Arbeitsleistungen  handelt:  Die  Größe 
der  einen  Menschen  beim  Kontakte  treffenden  Gewalt  würde  einer 
äquivalenten  Arbeitsleistung  entsprechen. 

Da  die  Voltspannung  zumeist  angegeben  ist,  so  ist  es  Aufgabe 
des  Arztes,  auf  Grund  selbst  erhobener  oder  bekannter  Widerstands- 
ziffern die  annähernde  AmperezahP)  (Ampere  =  -jy. —  j  zu  berechnen. 

Die  Arbeitsleistung  eines  Stromes,  die  wir  z.  B.  in  der  Fort- 
bewegung eines  Wagens  erkennen,  manifestiert  sich  am  verunglückten 
Menschen  in  Form  von  Gewebsalterationen,  Zerreißungen  u.  a.  m. 
(s.   „Animal.  Effekte"). 

Erzielt  wird  diese  Wirkung  auf  mehrfache  Weise;  wir  brauchen 
uns  nur  der  Umwandlungsfähigkeit  der  elektrischen  Energie  zu  er- 
innern. 

Das  elektrische  Trauma  ist  als  Resultierende  der  elektrischen, 
mechanischen,  thermischen,  chemischen  resp.  elektrolytischen  etc.  Kom- 
ponente aufzufassen. 

Die  rein  elektrische  und  zum  Teil  auch  mechanische  Wirkungs- 
weise kommt  später  zur  eingehenden  Besprechung. 

Aus  den  vorausgegangenen  Auseinandersetzungen  ergibt  sich,  daß 
sich  immer  ein  Teil  der  elektrischen  Energie  in  thermische  um- 
wandelt. Die  Größe  des  Widerstandes  ist  von  Einfluß  auf  die  Menge 
der  sich  entwickelnden  sog.  Jouleschen  Wärme  (J"  .  W.  t). 

Ist  z.  B.  der  Uebergangswiderstand  am  menschlichen  resp.  tieri- 
schen Körper  ein  sehr  hoher,  so  entsteht  eine  viel  mächtigere  Zer- 
störung, ein  verbrennungsähnliches  Produkt  an  der  Kontaktstelle,  als 
wenn  ein  sehr  kleiner  Widerstand  vorhanden  war.  So  würde  man  im 
letzteren  Falle  zuweilen  vergebens  nach  der  Stromeintrittsstelle  suchen, 
während  dieselbe  Stromspannung  bei  Vorhandensein  eines  größeren 
Widerstandes  auffällige  Spuren  zurückläßt. 


^)  Ganz  falsch  wäre  es,  die  Wirkung  eines  Stromes,  den  derselbe  auf  jemanden 
ausgeübt  hat,  nach  den  Volt-  und  Amperezahlen  zu  berechnen,  die  z.  B.  in  der 
Kraftzentrale  an  den  Meßapparaten  abzulesen  waren.  Der  Strom  ändert  sich  immer 
entsprechend  dem  eingeschalteten  Widerstände. 


Elektrolyse  und  Polarisation.  9' 


Aber  nicht  nur  an  der  Eintrittsstelle,  sondern  in  allen  Abschnitten 
des  stromdurchflossenen  tierischen  Körpers  werden  Wärmekalorien  pro- 
duziert, die  sogar  thermometrischen  Ausdruck  finden  können  (cf.  Tier- 
experimente). 

Die  chemische  resp.  elektrolytische  Wirkung  wird  uns  mit 
Hilfe  der  lonentheorie  verständlich. 

Fließt  ein  elektrischer  Strom  (Gleichstrom)  durch  einen  Leiter 
IL  Ordnung,  d.  i.  durch  eine  Flüssigkeit,  so  entsteht  in  derselben 
immer  eine  Zersetzung  nach  ganz  bestimmten  Gesetzen.  Man  spricht 
von  einer  Elektrolyse.  Das  Wasser  oder  die  Salz-  bezw.  Säure- 
lösung, die  durch  den  Strom  zerlegt  wird,  heißt  das  Elektrolyt. 
Dieses  wird  an  beiden  Polen,  die  in  die  Flüssigkeit  getaucht  wurden, 
in  zwei  Bestandteile,  in  Ionen  zerlegt.  Die  Ionen,  die  mit  chemischen 
Affinitäten  ausgestattet  sind,  können  ihrerseits  neue,  sekundäre  Ver- 
bindungen eingehen. 

Clausius-Arrhenius  hat  eine  geistvolle  Theorie  über  das  Wesen 
der  Elektrolyse,  die  Dissoziation  der  Lösungen,  aufgestellt.  Jedes 
Molekül  einer  solchen  Lösung  besteht  aus  einem  elektrisch  positiven 
und  einem  elektrisch  negativen  Atom.  Das  Molekül  selbst  ist  mithin 
unelektrisch.  Bringt  man  nun  in  eine  solche  Flüssigkeit  einen  posi- 
tiven und  einen  negativen  Pol  (Elektrode)  eines  Gleichstromes  (bei 
Wechselstrom  kann  wegen  der  ständig  wechselnden  Pole  keine  Elektro- 
lyse auftreten),  so  tritt  eine  Wanderung  der  Ionen  auf-,  die  positiven 
werden  von  der  negativen  Elektrode  angezogen,  die  negativen  umge- 
kehrt. Der  Strom  zersetzt  nicht  die  Moleküle,  es  werden  dadurch 
vielmehr  die  schon  präformierten  Ionen  „gerichtet".  Die  Menge  der 
solcherart  entstandenen  Ionen  oder  die  Größe  der  Elektrolyse  hängt 
von  der  Stromstärke  und  der  Zeitdauer  der  Einwirkung  ab. 

Diese  Eigenschaft  des  elektrischen  Stromes  findet  in  der  Technik 
praktische  Verwendung. 

Die  Elektroden,  an  denen  sich  die  Ionen  festsetzen,  werden  hier- 
durch chemisch  verändert,  sie  werden  polarisiert.  Diese  derart 
verschieden  veränderten  Elektroden  sind  jetzt  gegeneinander,  wie 
verschiedene  Metalle,  elektromotorisch  wirksam  geworden;  bringt 
man  nun,  nachdem  der  früher  einwirkende  sog.  polarisierende  Strom 
unterbrochen  wurde,  die  polarisierten  Elektroden  in  leitende  Ver- 
bindung und  stellt  einen  Stromkreis  her,  so  tritt  ein  neuer  elektri- 
scher Strom  auf,  der  in  seiner  Intensität  von  der  Größe  der  Polari- 
sation abhängig  ist  und  die  entgegengesetzte  Richtung  des  ursprüng- 
lichen hat. 


r 


10  Akkumulatoren  und  elektrische  Kapazität, 


Das  ist  das  Prinzip  der  Akkumulatoren,  die  in  der  Industrie 
vielfaclie  Verwendung  finden. 

Gewöhnlich  werden  mehrere  Akkumulatoren  zu  Akkumulatoren- 
batterieen  zusammengeschaltet,  die  genügend  große  elektromotorische 
Kraft  besitzen,  um  auch  einen  Menschen  lebensgefährlich  zu  verletzen. 

Ein  einzelner  technischer  Akkumulator  hat  gewöhnlich  eine  Span- 
nung von  1 — 2  Volt. 

Die  Akkumulatoren  liefern  Gleichstrom. 

Da  die  menschlichen  und  tierischen  Gewebssäfte  bis  zu  einem  ge- 
wissen Grade  als  dünne  Salzlösungen  aufzufassen  sind,  die  der  Elektro- 
lyse günstige  Bedingungen  darbieten,  so  werden  wir  kaum  fehlgehen, 
wenn  wir  einen  großen  Teil  der  durch  elektrische  Ströme  verursachten 
pathologischen  Veränderungen  auf  Rechnung  der  elektrolytischen 
Aktion  stellen.  Die  neuentstandenen  Ionen  scheinen  in  den  Geweben 
weitere  sekundäre  Verbindungen  einzugehen,  die  als  solche  oft  nicht 
sogleich,  sondern  erst  später  ihre  Wirkung  auf  die  Gewebe  entfalten. 

Weniger  der  Wichtigkeit  als  der  Vollständigkeit  halber  sei  noch 
eine  Beziehung  des  menschlichen  Körpers  zur  Elektrizität  erwähnt: 
Die  Kapazität^)  des  menschlichen  Körpers,  oder  der  Körper  als 
Kondensator.  Die  Kapazität  eines  Leiters  ist  das  Verhältnis  der 
Elektrizitätsmenge ,  die  auf  einer  Leiter  aufgehäuft  ist ,  zu  der  hier- 
durch erzeugten  Spannung. 

Je  größer  die  Elektrizitätsmenge  bei  gleicher  Spannung,  umso 
größer  die  Kapazität  des  Leiters.  Dieses  Verhältnis  wird  (leichter 
verständlich)  durch  eine  Analogie  aus  der  Gastechnik.  In  einer 
Glaskugel  übt  eine  bestimmte  Gasmenge  einen  ganz  bestimmten 
Druck  aus.  Dieser  Druck  (entspricht  unserer  Spannung)  wird  größer 
oder  kleiner,  wenn  ich  die  bestimmte  Gasmenge  (Elektrizitätsmenge) 
in  eine  kleinere  oder  in  eine  größere  Glaskugel  einschließe.  In  dem 
Gefäße  mit  kleinerem  Inhalt,  d.  i.  mit  kleinerer  Kapazität,  wird  das 
Gas  einen  größeren  Druck,  d.  i.  eine  größere  Spannung,  hervorrufen 
und  vice  versa. 

Es  hängt  von  der  Größe  und  Gestalt  des  Leiters  ab,  wie  sich 
das  Verhältnis  der  Elektrizitätsmenge  zu  der  Spannung  verhält.  Dieses 
Verhältnis  heißt  man  Kapazität. 

Die  Größe  der  Kapazität  ist  insofern  von  Belang,  als  sie  einen 
Einfluß  auf  den  Gesamtwider  stand    im  Stromkreise  ausüben  kann. 


^)  Ueber   die  Bedeutung   dieser   Größe   für   die  Elektrotherapie   s.  Kapitel; 
Elektrische  Widerstandsmessungen  S.  40. 


Elektrische  Meßinstrumente.  —  Kapazitätsbestimmungen.  H 


Alle  die  erwähnten  Größen  werden  mittels  praktischer  Einheiten 
gemessen:  die  Spannung  in  Volt,  die  Stromstärke  in  Ampere,  der 
Widerstand  in  Ohm  und  die  Kapazität  in  Farad  resp.  Mikrofarad. 
Man  bedient  sich  hierzu  bestimmter  Meßinstrumente.  Zwischen  zwei 
Punkten  (z.  B.  zwei  Klemmen,  die  von  der  Kraftzentrale  abgehen), 
deren  Spannung  zu  messen  ist,  wird  ein  Voltmeter  (Spannungs- 
messer) eingeschaltet.  Das  Prinzip  ist  folgendes:  Durch  den  elekri- 
Stroni  wird  ein  starkes  magnetisches  Feld  erzeugt;  in  diesem  Felde  steht 
eine  bewegliche  Spule  (mit  Wicklung),  die  sich  zu  drehen  beginnt  und 
durch  einen  Zeiger  auf  einer  Skala  die  Anzahl  der  Volt  anzeigt. 

Das  Voltmeter  wird  gewöhnlich  im  sog.  Nebenschlüsse,  das  Am- 
peremeter  (zur  Messung  des  Stromes)   im  Hauptschlusse  geschaltet. 

Die  praktische  Schaltung  dieser  Instrumente  siehe  Fig.  2.  Die 
Ablesungen  geschehen  direkt. 

Aus  dem  Gesagten  ergibt  sich,  daß  man  den  Widerstand  eines 
Stromkreises  leicht  berechnen  kann,  wenn  Strom  und  Spannung  be- 
kannt ist. 

Andere  Methoden  dienen  zur  direkten  Messung  der  Größe  des 
elektrischen  Widerstandes. 

Am  raschesten  ist  man  hierüber  mit  Hilfe  des  sog.  Universal- 
galvanometers von  Siemens  orientiert. 

Zu  besonders  exakten  Messungen  bedient  man  sich  der  Wheat- 
s  ton  eschen  Brücke. 

Durch  besondere  Anordnung  der  Schaltung  kann  das  Galvano- 
meter   (resp.  Amperemeter)    auch    zur   Kapazitätsbestimmung    benützt 

werden.     Gemessen  wird    die  Kapazität   in  Mikrofarad  (=    i  nnooofv 

Farad).  Die  Resultate  der  bisherigen  Messungen  ^)  der  menschlichen 
Kapazität  sind  viel  zu  variierend,  um  praktische  Verwertung  finden 
zu  können. 

So  beträgt  die  Kapazität  des  menschlichen  Körpers  nach  Dejerine 
0,165  Mikrofarad;  denselben  Wert  konnte  auch  Dubois  konstatieren. 
G.  de  Metz  hingegen,  der  an  mehr  als  20  Personen  Messungen  an- 
gestellt hat,  gibt  einen  Mittelwert  von  nur  0,000123  Mikrofarad  an, 
einen  mehr  als  lOOOmal  kleineren  Wert. 

Bordier  fand  0,0025  Mikrofarad  u.  s.  w. 


^)  Herr  Oberbaurat  C.  Hocbenegg,  k.  k.  Professor  der  Elektrotechnik  in  Wien, 
hat  es  mir  in  Aussicht  gestellt,  daß  ich  im  neuen  Institut  für  Elektrotechnik  derlei 
Messungen  werde  vornehmen  können. 


\2  Gleichstrom  und  Wechselstrom  (Drehstromj. 


So  wichtig  diese  Untersuchung  für  die  Forschung  ist,  so  genügt 
doch  für  die  Praxis  die  Rücksichtnahme  auf  Strom,  Spannung  und 
Widerstand. 

Unter  Strom  versteht  der  Techniker  gewöhnlich  die  Stromstärke 
und  nicht  die  Qualität  des  Stromes. 

Diesbezüglich  haben  wir  es  in  der  Starkstrompraxis  gewöhnlich  mit 
zwei  Stromarten  zu  tun:  mit  Grleichstrom,  Wechselstrom  und  einer 
Unterart,  dem  Drehstrom. 

Der  Gleichstrom  entspricht  demjenigen,  der  uns  als  galvanischer 
Strom  bekannt  ist  und  den  man  leicht,  z.  B.  mit  Hilfe  eines  Danieli- 
schen Elementes  erzeugen  kann,  wenn  die  äußeren  Kupfer-  und  Zink- 
stücke leitend  verbunden  werden.  Die  elektromotorische  Kraft  zeichnet 
sich  durch  gleichbleibende  Höhe  aus,  der  Strom  hat  immer  dieselbe 
Richtung. 

Ganz  anders  verhält  es  sich  mit  den  Wechselströmen,  der 
genialen  Entdeckung  von  Farad ay.  Auch  diese  Ströme  sind  uns 
Aerzten  eigentlich  nicht  fremd;  wir  lernen  sie  in  der  Elektrotherapie 
unter  dem  Namen  von  In duktions strömen  kennen. 

Durch  Oeffnen  und  Schließen  des  primären  Stromkreises  erzeugt 
man  in  der  Sekundärrolle  Wechselströme,  deren  Spannung  und  Inten- 
sität bekanntlich  von  mehreren  Faktoren  abhängig  ist. 

In  der  Elektrotechnik  werden  die  Wechselströme  auf  dem  Wege 
der  Magnetoinduktion  produziert:  vor  den  Polen  von  Magneten  werden 
Rollen  mit  Drahtwindungen  (sog.  Anker)  vorbeigeführt.  Durch  die 
Zahl  der  Pole,  die  Art  der  Wicklung  des  Ankers,  die  Rotations- 
geschwindigkeit ist  der  Charakter  des  Wechselstromes,  seine  Span- 
nung u.  s.  w.  bestimmt. 

Der  Wechselstrom  ändert  beständig  seine  Pole;  aber  auch  seine 
elektromotorische  Kraft  ist  durch  eine  kontinuierliche  Variation  aus- 
gezeichnet. Die  Spannung  steigt  von  Null  allmählich  bis  zu  einer 
gewissen  Höhe  an,  um  auf  Null  abzufallen  und  in  einem  negativen 
Werte  wieder  ähnlich  anzuwachsen  und  so  fort. 

Während  die  elektromotorische  Kraft  eines  Gleichstromes  durch 
eine  Gerade  veranschaulicht  wird,  die  in  einer  bestimmten  Entfernung 
zur  Ordinate  parallel  läuft,  entspricht  die  Spannung  eines  Wechsel- 
stromes einer  Sinuskurve  über  und  unter  der  Ordinate. 

Bei  Wechselströmen  müssen  wir  auf  dreierlei  achten: 

1.  Sog.  mittlere  Stärke, 

2.  die  Periode  (^9,    Vie,    Y'''0,    V^öo   etc.), 

3.  die  Phase. 
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Da  die  elektromotorische  Kraft  ansteigt  und  abfallt,  kann  man 
nur  von  der  mittleren  Stromstärke  sprechen. 

Ein  Wechselstrom  von  ^jioo  Periode  sagt,  daß  lOOmal  in  der 
Sekunde  Polwechsel  auftritt. 

Bei  den  Tesla- Strömen  tritt  mehrmals  hunderttausendmaliger  Pol- 
wechsel in  der  Sekunde  auf. 

Durch  ein  Leitsystem  können  gleichzeitig  mehrere  Wechselströme 
fließen,  die  aber  in  ihren  Phasen,  dem  An-  und  Absteigen,  gegen- 
einander verschoben  sind.  Das  sind  Mehrphasenströme.  Der  ein- 
fache Wechselstrom  (eine  Sinuskurve)   heißt  auch  Einphasenstrom. 

Der  dreiphasige  Wechselstrom  heißt  auch  kurzweg  Drehstrom. 
Dieser  hat  in  der  modernen  Technik  die  größte  Ausbreitung  gefunden. 
Zu  seiner  Fortleitung  dient  das  Dreiphasensystem;  wir  sehen  statt  der 
üblichen  zwei  Drähte  drei  sich  verzweigen. 

Die  Erfahrungen  der  Unfallstatistik  zeigen,  daß  Wechselströme 
ceteris  paribus  meist  von  unheilvollerem  Einflüsse  sind  als  ebenso 
starke  Gleichströme. 

Aber  auch  die  Periodenzahl   darf  nicht  vernachlässigt  werden. 

Bei  Niederspannung  kann  man  sich  davon  überzeugen,  daß  ein 
Wechselstrom  viel  leichter  ertragen  wird  und  weniger  schmerzhafte 
Sensationen  an  den  Kontaktstellen  verursacht,  wenn  seine  Perioden- 
zahl eine  höhere  ist.  So  ist  z.  B.  ein  Wechselstrom  von  100  Volt 
Spannung  eher  für  einige  Momente  zu  ertragen,  wenn  er  150  Perioden 
hat,  als  wenn  nur  ein  42-  oder  gar  ein  IGmaliger  Polwechsel  auftritt. 

Auf  die  Anzahl  der  Perioden  legen  Prevost  und  Batelli  großes 
Gewicht. 

Während  z.  B.  ein  Wechselstrom  von  nur  9  Perioden  den  Blut- 
druck bei  Hunden  erhöht,  setzt  ihn  ein  ebensolcher  Wechselstrom 
von  150  Perioden  derart  herab,  daß  sogar  Herzparalyse  eintreten  soll. 
Wechselströme  von  17 — 20  Perioden  steigern  wieder  den  Blutdruck 
außerordentlich. 

Wechselströme  von  sehr  hoher  Frequenz  (i.  e.  Periodenzahl) 
sollen  z.  B.  auch  viel  geringere  Konvulsionen  hervorrufen,  als  es 
Ströme  von  niedrigerer  Frequenz  zu  tun  im  stände  sind. 

Mit  den  elektrotherapeutischen  Strömen,  mit  denen  der  Kliniker 
zu  arbeiten  gewohnt  ist,  erzielt  man  eine  Wirkung  nur  bei  bipolarer 
Schaltung,  d.  h.  beide  Pole  müssen  den  menschlichen  Körper  berühren. 
Ganz  anders  ist  es  mit  den  in  technischen  Betrieben  erzeugten  und 
in  Verwendung  stehenden  Starkströmen.  Da  zeigt  die  Erfahrung,  daß 
schon  unipolare  Reizung  genügt,  um  eine  mitunter  sehr  üble  Wir- 
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kung  zu  erzeugen.  Schon  frühzeitig  hat  S.  Stricker  auf  diese 
Eigenschaft  der  Starkströme  aufmerksam  gemacht  und  davor  gewarnt. 

In  solchen  Fällen  vollzieht  sich  der  Spannungsabfall  zwischen 
dem  berührten  Kontakte  und  dem  Fußboden.  Die  Erde  gilt  dann 
als  IL  Pol. 

So  ist  z.  B.  der  Boden  von  Wien  mit  Rücksicht  auf  die  dem 
Tram way verkehre  dienende  Oberleitung  (Gleichstrom  von  500  Volt 
Spannung)  immer  als  IL  Pol  anzusehen. 

Wie  stark  nun  ein  derartiger  Strom  ist,  von  dem  ein  Individuum 
zufällig  betroffen  wird,  ist  ceteris  paribus  in  erster  Linie  von  der 
Größe  des  Uebergangswiderstandes  am  Fußboden  abhängig.  Ein  ge- 
wisser Ladestrom  dringt  auf  jeden  Fall  in  das  Individuum  ein,  der 
ganz  unschädlich  sein  kann,  wenn  der  üebergangswiderstand  der  Erde 
ein  unendlich  großer  ist.  Ist  der  Fußboden,  auf  dem  ein  Mensch  bei 
unipolarem  Kontakte  steht,  weich,  feucht  und  eventuell  mit  Salzen 
getränkt,  so  sind  für  die  Strompassage  sehr  günstige  Bedingungen 
gegeben  und  es  können  dann  auch  als  minder  gefährlich  ^)  geltende 
Ströme  Unheil  anrichten. 

Ist  der  Fußboden  dagegen  fest  und  trocken,  eventuell  noch  sehr 
staubig,  so  gewährt  er  bis  zu  einem  gewissen  Grade  Schutz  -)  gegen 
das  Eindringen  von  Strom. 

Ein  und  dieselbe  Spannung  kann  bei  festem,  trockenem  Boden 
(z.  B.  Asphalt,  Stöckelboden,  Asbest  etc.)  für  unipolaren  Kontakt  ganz 
harmlos  sein,  während  sie  für  Betriebe  mit  schmierigem,  feuchtem 
Fußboden  (z.  B,  in  Salzwerken,  Pottaschefabriken,  Bergwerken,  Zucker- 
raffinerien etc.)  immer  eine  gewisse  Gefahr  in  sich  birgt. 

Ergänzend  sei  hierzu  bemerkt,  daß  Werke  mit  öligem  Betriebe 
nicht  zu  den  gefährdeten  zählen,  weil  0  e  1  ein  J  schlechter  Leiter  ist 
und  die  Leitungsfähigkeit  des  Bodens  sehr  herabsetzt. 

Kath  hat  eingehende  Messungen  über  die  Widerstandsverhält- 
nisse des  Fußbodens  in  den  verschiedenen  Betrieben  in  Berlin  an- 
gestellt; je  nach  hohen  oder  niedrigen  Widerstandsziffern  spricht  er 
von  reinen  bezw.  schmierigen  Betrieben. 

Die  Bedeutung  der  Fußbekleidung  s.  elektrische  Widerstands- 
messungen. 


*)  So  wurde  in  Vysocan  bei  Prag  ein  barfufs  in  Zuckermelasse  stehender  Ar- 
beiter durch  unipolaren  Kontakt  einer  Gleichstromleitung  von  nur  95  (!)  Volt 
Spannung  getötet! 

-)  Der  Zustand  des  Fußbodens  in  Werken  mit  elektrischem  Betrieb  ist  für  die 
Sicherheit  der  Arbeiter  von  srrofser  Wichtigkeit. 
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Elektrizitätsanlagen  (Oberleitungen  etc.)  in  feuchten  und  sumpfigen 
Gegenden  sind  mit  gröfseren  Gefahren  für  die  Bevölkerung  verbunden 
als  im  trockenen,  steinigen  Hochlande. 

Die  Unfallstatistik  zeigt  zur  Genüge,  daß  unipolare  Reizung  auch 
lebensgefährliche  Verletzungen  im  Gefolge  haben  kann. 

Ich  allein  habe  im  ganzen  ca.  20  Fälle  ^)  mit  ernsterem  klinischem 
Verlaufe  gesehen,  in  denen  überall  unipolar  das  Unglück  ent- 
standen war. 

Die  Gelegenheit  zu  unipolarer  Berührung  bietet  sich  auch  viel 
häufiger  als  zu  bipolarer. 

Man  braucht  nicht  erst  auf  die  Straße  zu  gehen,  um  einmal  durch 
Vermittlung  eines  gerissenen  Telegraphendrahtes  in  unangenehmen 
Rapport  mit  der  Oberleitung  versetzt  zu  werden,  es  ist  nicht  not- 
wendig, die  blanken  Messingstangen  eines  entgleisten  Motorwagens 
anzufassen,  um  mit  derselben  Spannung  auf  diesem  Wege  in  Fühlung 
zu  geraten,  man  kann  auch  zu  Hause  eventuell  beim  Telephon  dar- 
über in  recht  unangenehmer  Weise  belehrt  werden,  daß  Schwachstrom- 
anlagen ^)  zuweilen  durch  Starkströme  beeinflußt  werden  können. 

Erfreulicherweise  sind  heute  schon  die  technischen  Vorkehrungen, 
die  derlei  Eventualitäten  vorbeugen  sollen,  so  gründliche,  daß  solche 
Unfälle  zu  den  seltensten  gehören. 


IL  Atmosphärische  Elektrizität. 

Auch  die  atmosphärische  Elektrizität  will  verstanden  werden. 
Und  als  ob  dieselbe  ihrer  irdischen  Schwester,  der  technischen,  nicht 
nachstehen  wollte,  häufen  sich  auffälligerweise  ^)  in  den  letzten  Jahren 
die  Blitzschläge,    denen   schon  viele  Menschenleben  zum  Opfer  fielen. 


^)  Nur  in  einem  einzigen  Falle  meiner  Eigenbeobachtungen  berührte  ein 
Monteur  Sp.  mit  seinen  Händen  beide  Pole. 

^)  In  Wien  wurden  zwei  ernstere  Unfälle  am  Telegraphen  und  am  Telephon 
beobachtet.  In  einer  Sich erheits Wachstube  erlitt  ein  Wachmann  einen  heftigen 
Schlag,  als  er  den  Taster  des  Telegraphenapparates  berührte. 

Der  Schloßhauptmann  N.  im  kaiserlichen  Lustschlosse  Schönbrunn  bekam 
beim  Telephonieren  einen  derart  heftigen  Schlag,  daß  er  ohnmächtig  zusammen- 
stürzte. 

Ein  ähnlicher  Unfall  am  Telephon  wurde  aus  Frankfurt  ~a.  M.  gemeldet. 

^)  In  Oesterreich  dürften  im  Jahre  1902,  den  Zeitungsberichten  zufolge,  im 


X6  Elektrische  ßeobachtungsstationen. 

Ob  die  bessere  Berichterstattung  oder  ob  die  stetig  dichter  wer- 
denden Schienen-  und  Drahtnetze  mit  dieser  Wahrnehmung  in  ursäch- 
lichen Zusammenhang  zu  bringen  sind,  muß  vorläufig  unentschieden 
bleiben. 

Wenngleich  das  Moment  der  besseren  Berichterstattung  stark  ins 
■gewicht  fällt,  so  scheinen  die  auch  im  Hochgebirge  und  in  anderen 
weniger  kultivierten  Gegenden  vorkommenden  Elektrizitätsentladungen 
gegen  den  vermuteten  Zusammenhang  von  Blitzschlag  und  Schienen- 
netz zu  sprechen. 

Verfolgt  man  die  diesbezüglichen  Berichte ,  so  erfährt  man ,  daß 
•Gewitter  sich  in  Gebirgsgegenden  ebenso  häufig  wie  im  Flachlande 
entladen.  Wenn  im  Hochgebirge  die  Zahl  der  Unfälle  weit  geringer 
ist,  so  darf  man  dies  wohl  mit  der  weniger  dichten  Bevölkerung  in 
Zusammenhang  bringen. 

Trotzdem  im  Hochgebirge  der  Ausgleich  der  sich  anhäufenden 
Elektrizitätsmengen  ein  mehr  kontinuierlicher  ist  und  in  einer  für  den 
Menschen  milderen  Form  zum  Ausdruck  kommt,  die  weniger  empfind- 
liche Reizerscheinungen ,  wie  Prickeln ,  leichte  Schläge ,  Knistern  der 
Haare  etc.,  nach  sich  zieht,  so  kommt  es  auch  dort  zu  elementaren 
Entladungen.  Infolge  der  äußeren  Umstände,  der  besonderen  Schall- 
verhältnisse gestalten  sich  diese  Elektrizitätsausgleiche  viel  furcht- 
barer als  im  Flachlande. 

V.  Leyden  hebt  in  seinem  Vortrage  über  einen  selbst  beobach- 
teten Fall  von  Blitzschlag  hervor,  daß  das  Hochgebirge  im  Engadin 
und  besonders  der  10000  Fuß  hohe  Piz  Languard  häufig  von  Blitz- 
schlägen heimgesucht  werde. 

Jedenfalls  wäre  es  zweckmäßig ,  wenn  unsere  meteorologischen 
Anstalten  an  vielen  Punkten  (ähnlich  Avie  die  Erdbebenstationen) 
Beobachtungsstationen  ^)  für  atmosphärische  Entladungen  errichten 
würden,  wie  es  z.  B.  in  Südungarn  der  Fall  ist.  Denn  nur  auf  diese 
Weise  vermag  man  über  die  auffällige  Häufigkeit  dieser  Entladungen 
Aufschluß  zu  bekommen. 


ganzen  300  Personen  durch  Blitzschlag  verletzt  und  etwa  50 — 60  darunter  ge- 
tötet worden  sein.  Ich  allein  habe  im  letzten  Jahre,  nur  im  Umkreise  von  "Wien, 
drei  Blitzgetroffene  obduziert,  über  die  ich  auch  berichten  werde. 

C.  Flügge  bezifferte  die  jährlichen  Blitzveiietzungen  in  Preussen  in  den 
90  er  Jahren  mit  96. 

Die  Statistik  des  Wetterbureau  der  United  States  of  America  konstatiert, 
daß  in  den  Vereinigten  Staaten  jährlich  500  Personen  durch  Blitz  getötet  oder 
tödlich  verletzt  und  ebenso  viele  geschädigt  werden. 

^)  Gerade  in  letzter  Zeit  wurde  der  Vorschlag  gemacht,  die  der  Telegraphie 
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Die  Wichtigkeit  und  Notwendigkeit  derartiger  Forschungen  braucht 
nicht  erst  betont  zu  werden.  Die  Erforschung  des  Ursprunges  und  des 
Charakters  atmosphärischer  Elektrizität  ist  eines  der  wichtigsten  Kapitel 
in  der  Lehre  der  Eigenschaften  des  Luftmeeres,  um  das  Entstehen  und 
den  Gang  eines  Gewitters  verfolgen  zu  können. 

Erwähnt  sei  z.  B.  nur,  daß  die  Geologen  den  Entladungen  atmo- 
sphärischer Elektrizität  nicht  geringen  Einfluß  auf  die  Katastrophe  von 
Mont  Pelee  zugeschrieben  haben.  So  hebt  C.Diener  hervor,  daß  die 
Eruptionen  auf  Martinique  und  Saint  Vincent  in  einer  Hinsicht  alle 
bisher  bekannten  Vulkanausbrüche,  selbst  Krakatau  („das  Schall- 
phänomen des  Krakatau  wurde  in  einem  Umkreise  vernommen, 
dessen  Radius  4800  km  betrug,  die  Detonation  des  Mont  Pelee  hörte 
man  kaum  auf  eine  Entfernung  von  350  km")  übertrafen,  nämlich  in 
Bezug  auf  die  Stärke  der  durch  sie  erzeugten  elektromag- 
netischen Störungen.  Daß  elektrische  Entladungen  in  der  vulkani- 
schen Wolke  am  Mont  Pelee  außerordentlich  häufig  gewesen  sind, 
wird  von  allen  Beobachtern  bestätigt.  Schon  während  der  ersten 
Phase  seiner  Tätigkeit  war  der  Mont  Pelee  von  einer  Aschensäule 
überragt,  deren  Dunkel  fast  ununterbrochen  von  Blitzen  erhellt  wurde. 
Die  während  der  Haupteruption  erregten  elektrischen  Wellen  beein- 
flußten in  Entfernungen  von  3000 — 9000  km  die  Magnetnadeln  in 
den  Observatorien  der  Vereinigten  Staaten,  so  in  Cheltenham  (Mary- 
land), Baldwin  (Kansas)  und  selbst  auf  der  Insel  Hawai  im  Stillen 
Ozean. 

Die  ärztlicherseits  betriebenen  Blitzstudien  haben  auch  in  dieser 
interessanten  geologischen  Frage  kleine  Dienste  geleistet.  Kerm Or- 
gan t,  der  im  Auftrage  der  Academie  francaise  Leichenuntersuchungen 
auf  Martinique  vornahm,  war  an  der  Hand  der  charakteristischen  Haut- 
veränderungen der  Leichen  in  der  Lage  anzunehmen,  daß  bei  der  be- 
sprochenen Katastrophe  von  Mont  Pelee  Elektrizitätskräfte  mitgewirkt 
haben  müssen:  »Que  le  nuage  devastateur  etait  fortement  charge 
d'electricite  ce  qui  expliquerait  certains  phenomenes  presentant  une 
grande  analogie   avec  les  effets   de  la  foudre."      Die  Bedeutung   einer 


ohne  Draht   dienenden  Apparate   (Kohärer)  von   Marconi   auch  als  Registrier- 
apparate^für  Gewitter  zu  verwenden. 

E.  E^n'glish  bemerkte,  daß  der  Widerstand  eines  Kohärers  in  der  Nähe 
eines  Gewitters  von  100000  Ohm  auf  30  Ohm  herabsank.  Wurde  der  Kohärer  mit 
einer  Gasleitung  in  leitende  Verbindung  gebracht,  so  fand  man  Ausschläge  bei 
einem  10—15  km  weit  sich  entladenden  Gewitter.  Das  Elektroskop  aber  blieb 
reaktionslos. 

Jellinek,  Elektro-Pathologie.  2 


18  Elektrizitätsentladungen  im  Hochgebirge. 

solchen  Deduktion  aus  pathologiscli-anatomisclien  Befunden  für  die 
allgemeine  naturwissenschaftliche  Forschung  braucht  nicht  erst  dar- 
getan zu  werden. 

Nebst  Blitz  und  vulkanischer  Elektrizität  wäre  noch  eine 
weitere  Form  atmosphärischer  Elektrizität  zu  nennen,  die  patho- 
logische Wirkungen  nach  sich  ziehen  kann. 

Es  sind  jene  minuten-  bis  stundenlang  währende  Entladungs- 
formen im  Hochgebirge,  die  Menschen  gefährden  und  das  Ge- 
stein beschädigen.  Sie  sind  mit  Recht  gefürchtet.  Den  Hochtouristen 
sind  diese  Elektrizitätsformen  nicht  unbekannt.  Mehr  oder  minder 
schmerzhafte  Schläge  ^)  treffen  den  Touristen ,  beeinträchtigen  seine 
Sicherheit  und  bedrohen  ihn  noch  mehr  durch  Steine,  die  auch  durch 
die  Entladungen  losgelöst  werden. 

Schließlich  gibt  es  noch  allenthalben  atmosphärische 
Elektrizitätsentlädungen,  die  für  das  Auge  unsichtbar  sind, 
die  sich  jedoch  für  feinste  Meßinstrumente  und  zuweilen  für  das 
Nervensystem  ^)  bemerkbar  machen  und  zu  den  verschiedensten  Zeiten 
auftreten. 

Schon  Franklin  hatte  auf  seinem  Hause  eine  eiserne  Stange 
aufgestellt,  in  deren  Erdleitung  er  ein  sog.  elektrisches  Gllockenspiel 
eingeschaltet  hatte.  Auch  wenn  gar  kein  Gewitter  und  kein  Blitz 
war,  konnte  er  wahrnehmen,  daß  die  Stange  auch  schon  bei  darüber 
hinwegziehenden  Wolken  elektrisch  wurde.  Die  Wolken  waren  zu- 
weilen positiv,  zuweilen  negativ  elektrisch. 

Le  Monnier  wies  zuerst  nach,  daß  (auch  bei  heiterem  Himmel) 
die  aufgerichteten  isolierten  Eisenstangen  Elektrizität  zeigten. 

Heute  nehmen  wir  an,  daß  die  Erde  ein  großes  elektrisches  Feld 
sei,  dessen  physikalische  Eigenschaften  großen  Schwankungen  unter- 
worfen sind,  daß  kontinuierlich  vom  Nordpole,  ebenso  vom  Südpole 
elektrische  Ströme  über  die  Erde  streichen. 

Diesen  sog.  Erdströmen  wird  großer  Einfluß^)  auf  das  tierische 
und  das  pflanzliche  Leben  und  Entwicklung  zugeschrieben. 


^)  Herr  Dr.  v.  Steyskal,  Assistent  von  Hofrat  N e u s s e r ,  erhielt  vor  Jahren 
bei  einer  solchen  Hochtour  viele  elektrische  Schläge  und  trug  eine  Parese  der 
rechten  oberen  Extremität  davon,  zu  der  sich  noch  ein  Inten tionstremor  hinzu- 
gesellte. Der  Zustand  soll,  wie  mir  Herr  Dr.  v.  Steyskal  mitteilte,  eine  Woche 
bestanden  haben,  um  dann  vollkommen  zu  verschwinden. 

^)  Cf.  , Nervenaffinität  und  Blitzschlag"  von  Dr.  M.  Reichel;  ferner  die  13c. 
richte  von  J.  Wilkinson,  Chailly  u.  a. 

^)  Sv.  Arrhenius  deduziert  auf  Grund  der  Beziehungen  der  Periodizität 
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S.  Lemström^)  und  S.  Berthelot  schreiben  der  atmosphä- 
rischen Elektrizität  großen  Einfluß  auf  die  Entwicklung  und  das 
Wachstum  der  Pflanzen  zu. 

Für  die  Aetiologie  unserer  in  Frage  stehenden  Gesundheitsstörungen 
hat  unter  den  verschiedenen  Formen  der  atmosphärischen  Elektrizität 
der  Blitz  das  größte  Interesse. 

Fragen  wir  uns  über  das  Wesen,  das  Quäle  des  Blitzes,  so 
müssen  wir  gestehen,  daß  wir  in  unserer  Erkenntnis  nicht  viel  über 
die  ersten  Anschauungen  und  Theorieen  des  berühmten  Naturforschers 


mancher  physiologischen  Erscheinungen  (z.  B.  Nativität,  Menstruation  der  Frauen) 
und  der  Luftelektrizität  zueinander,  daß  „die  periodische  Schwankung  der  Luft- 
elektrizität die  Ursache  der  Periodizität  in  der  Menstruationserscheinung  sei". 

^)  Speziell  Selim  Lern  ström  hat  in  jahrelanger  Beobachtung  durch  künst- 
liche Beeinflussung  verschiedener  Pflanzenarten  in  klarer  Weise  die  Bedeutung 
dieser  Frage  für  agrikulturelle  Zwecke  dargetan.  Lernst röm  stellte  Versuche 
mit  Sellerie,  Radieschen,  roten  Rüben,  Tabak,  Erdbeeren,  Kartoffeln  und  ver- 
schiedenen Getreidesorten  an  und  fand  in  übereinstimmender  Weise, 
daß  nicht  nur  Menge  und  Zuckergehalt  der  Pflanzen  vermehrt  wurde, 
sondern  daß  auch  in  vielen  Fällen  Frühreife  zu  erzielen  war.  Die 
Einwirkungen  geschahen  mit  Hilfe  einer  Influenzmaschine,  deren  eine  Pol  mit  dem 
Erdreich,  in  dem  die  zu  prüfenden  Kulturen  waren,  der  andere  mit  einem  über 
der  Kultur  aufgehängten  Metallnetze  verbunden  wurde. 

Der  Anblick  der  Nadeln  der  Koniferen  und  der  Granen  der  Aehren  brachten 
Lernst  röm  auf  den  Gedanken,  ob  nicht  diese  eigenartigen  Spitzen  der  Pflanzen 
dazu  dienen  sollten,  die  atmosphärische  Elektrizität  aufzusaugen. 

Die  hö,chst  interessanten  Resultate  seiner  Studien  hat  S.  Lemström  in  einem 
Werkchen,  Elektrokultur  genannt,  niedergelegt;  übersetzt  ist  es  von  0.  Prings- 
heim. 

Mit  ähnlichen  Studien  sind  C.  Berthelot  in  Paris,  E.  Neusser  in  Wien 
u.  a.  m.  beschäftigt. 

Erwähnung  verdient  an  dieser  Stelle  die  Mitteilung  von  Capriati,  daß  er 
durch  elektrische  Fernwirkung  Kaulquappen  in  ihrer  Entwicklung  günstig  zu  be- 
einflussen im  stände  war. 

Von  der  Beziehung  zwischen  Elektrizität  und  Pflanzenwachstum  konnte  ich 
mich  im  Jahre  1902  in  Gesellschaft  von  Herrn  Dr.  W.  Magdeburg,  Schloß 
.Nußberg  bei  Niederwalluf,  selbst  überzeugen.  Die  sog.  Dechenhöhle,  eine 
Tropfsteinhöhle  bei  Iserlohn  in  Westfalen,  ist  mit  elektrischem  Bogen-  und  Glüh- 
licht beleuchtet.  In  einem  Ausgangsstollen,  der  mit  Ziegelsteinen  ausgelegt  ist 
und  wo  keine  Tropfsteingebilde  sind,  sieht  man  an  dem  Mauerwerk,  kreisförmig  um 
jedes  Glühlicht  herum,  eine  gleichmäßig  dichte,  recht  üppige  Vegetation  von 
grünem  Moos  und  Algen,  und  zwar  immer  nur  um  die  Lampen  herum,  sonst  an 
keiner  anderen  Stelle.  In  welchem  Verhältnis  aber  elektrisches  Licht  und  elektri- 
scher Strom  auf  das  Pflanzenleben  an  diesen  Stellen  von  Wirkung  sind,  läßt  sich 
nur  durch  experimentelle  Untersuchungen  feststellen.  Hier  sei  nur  vorläufig  die 
Tatsache  vermerkt. 
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Arago  hinausgekommen  sind.  Im  Interesse  der  Kürze  sei  nur  be- 
merkt, daß  der  Blitz  als  ein  Funke,  als  Entladungsschlag  der  in 
den  Wolken  entstandenen  Reibungselektrizität,  angesehen  wurde.  Je 
nach  seiner  Herkunft  sollte  er  bald  eine  positive,  bald  eine  negative 
Elektrizitätsform  sein  und  eine  dementsprechend  verschiedene  Wirkung 
hervorrufen.  Der  positive  Blitz  sollte  sich  in  Strahlen  ausbreiten 
und  die  sog.  Blitzfiguren  verursachen;  der  negativen  Elektrizität  des 
Blitzes  wird  die  Fortbewegung  in  Ringform  und  die  Erzeugung 
von  Brandwunden  (Schefcik)  zugeschrieben.  Man  sprach  auch  von 
kalten  und  warmen  Blitzen  etc. 

Ein  gewisser  Fortschritt  in  dem  Studium  dieser  Frage  ist  zu  ver- 
zeichnen, seitdem  mit  Hilfe  photographischer  Platten  klare  Blitzbilder 
fixiert  wurden.  Derartige  Blitzbilder  zeigen  uns,  daß  der  Blitzstrahl 
nicht  aus  einer  Zickzacklinie,  wie  sie  z.  B.  Jupiter  Fulgurans 
in  seiner  Hand  hält,  besteht,  sondern  daß  er  sich  als  ein  System  viel- 
fach verästelter  Linien  darstellt,  die  wellenförmig  verlaufen. 

Ein  ähnliches  Bild  vermag  man  künstlich  zu  erzeugen.  Wenn 
man  zwischen  zwei  Metallpole,  deren  Potentialdifferenz  mehrere  Tausend 
Volt  beträgt,  eine  dicke  Glimmerplatte  von  ca.  1  dm^  Größe  bringt 
und  elektrischen  Strom  fließen  läßt,  so  bietet  sich  unter  lautem  Prasseln 
und  Krachen  ein  schönes  Bild  dar:  Längs  der  Glimmerflächen  sieht 
man  bläulichweiße,  glühende,  wellenförmig  verlaufende  und  sich  vielfach 
schlängelnde  Lichtlinien  von  ca.  1 — 2  mm  Breite,  die  von  dem  Elektroden- 
punkt aus  nach  allen  Richtungen  abgehen,  sich  stark  verästeln. 

Die  Fortbewegung  des  Blitzes  soll  ähnlich  wie  die  des  Lichtes 
in  Oszillationen,  in  transversalen  Schwingungen,  sich  vollziehen,  deren 
Elongationen  immer  geringer  werden,  was  durch  das  Anwachsen  der 
Widerstände  zu  erklären  ist. 

Heute  wird  der  Blitz  vielfach  als  Wechselstrom  mit  vielen 
Tausenden  Perioden  in  der  Sekunde  aufgefaßt. 

Wie  nah  oder  auch  wie  fern  die  Beziehungen  der  statischen 
(i.  e.  atmosphärischen)  und  der  dynamischen  (i.  e.  technischen)  Elek- 
trizität sich  zueinander  verhalten  mögen,  so  viel  scheint  sicher,  daß 
sich  beide  Elektrizitätsformen  in  ihren  Wirkungen  auf  den  mensch- 
lichen und  tierischen  Organismus  als  ein  und  dasselbe  Agens  präsen- 
tieren. An  der  Hand  der  klinischen  und  pathologisch-anatomischen 
Befunde  soll  dies  erhärtet  werden. 

Durch  Beobachtungen  und  Untersuchungen  erfahren  wir  weiter, 
daß  der  Widerstand  auch  für  die  himmlische  Elektrizität  von  be- 
stimmendem Einfluß  auf  die  Fortbewegungsfähigkeit  ist. 
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Der  Blitz  suclit  förmlich  instinktiv  den  Weg  des  geringsten 
Widerstandes.  Nicht  der  kürzeste  Weg,  sondern  der  Weg  des  ge- 
ringsten Widerstandes  ist  die  Bahn  des  Blitzes:  Die  Summe  aller 
Widerstände  zwischen  Wolke  und  Erde,  wo  der  Ausgleich 
der  Elektrizitätsformen  stattfindet,  muß  ein  Minimum  be- 
tragen. 

Der  höchste  Punkt  eines  Umkreises ,  wo  eine  Elektrizitäts- 
entladung stattfindet,  ist  nicht  immer  derjenige,  der  vom  Wetterstrahl 
getroffen  wird. 

Interessant  und  lehrreich  ist  diesbezüglich  eine  Statistik,  die 
Dimitri  Jonescu  über  die  Häufigkeit  der  Blitzschläge  in  Bäume 
angestellt  hat. 

Des  Interesses  halber  sollen  hier  die  Studien  erwähnt  werden. 
Auf  Grund  der  Aufzeichnung  der  Lippe  sehen  Forstdirektion  über 
dortselbst  stattgehabte  Blitzschläge  in  den  Jahren  1870  bis  1885 
und  1890  gelangte  Jonescu  zu  folgenden  Zahlen:  Ein  Mehl- 
beerbaum wurde  getroffen  Imal,  eine  Weißtanne  Imal,  Pappel  3, 
Birke  4,  Esche  5,  Lärche  7,  Fichte  20,  Buche  21,  Föhre  60,  Eiche 
159mal. 

Die  Zahlen  sprechen  auf  den  ersten  Blick  zu  Ungunsten  der 
Eiche;  man  muß  aber  die  Häufigkeit  des  Vorkommens  jedes  Baumes 
berücksichtigen;  so  ist  z.  B.  für  die  doppelte  Anzahl  von  Bäumen 
einer  Art  im  allgemeinen  die  Möglichkeit  des  Getroffenwerdens  eine 
doppelte.  —  Im  Lippe  sehen  Forstgebiete  machen  die  Eichen  ll°/o, 
Buchen  70°/o,  Fichten  IS^/o,  Föhren  6^/o  aus.  —  Bei  Umrechnung  dieser 
Blitzzahlen  auf  eine  gleiche  Anzahl  von  Bäumen  erhielt  Jonescu  z.  B. 
im  Jahre  1880  auf  einen  Blitzschlag  in  die  Buche  70  (!)  Blitzschläge 
in  die  Eiche,  4  in  die  Fichte  und  32  in  die  Föhre. 

Um  dieser  Eigentümlichkeit  näher  zu  kommen,  stellte  Jonescu 
experimentelle  Untersuchungen  über  die  Leitungsfähigkeit  verschiedener 
Holzarten  an:  Holzklötze  von  gleicher  Länge  ließ  er  von  Funken  einer 
Induktionsmaschine  in  der  Längsrichtung  durchschlagen.  Je  geringer 
die  Leitungsfähigkeit  ist,  umso  größer  muß  die  elektrische  Spannung 
zwischen  beiden  Polen  sein,  damit  ein  Durchschlag  erfolgt. 

Bei  der  Eiche  brauchte  es  1 — 3,  bei  der  Linde  8 — 10,  bei  der 
Buche  12 — 20  Umdrehungen  der  Scheibe  der  Elektrisiermaschine.  Eiche 
und  Linde  leiten  mithin  besser  als  Buche. 

Der  Wassergehalt  konnte  zur  Erklärung  der  verschiedenen  Lei- 
tungsfähigkeit nicht  herangezogen  werden,  da  Eiche  und  Buche  so 
ziemlich   den   gleichen  Wassergehalt  (30,4<^/o    und  39,7 °/o)    aufweisen. 
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Die  mikroskopische  Untersuchung  zeigt  folgendes:  Zunächst  fiel 
bei  der  Buche  der  relativ  hohe  Gehalt  an  fetten  Oelen  auf;  dasselbe  fand 
sich  in  allen  Holzzellen,  und  zwar  nicht  nur  in  Form  größerer  Tropfen, 
sondern  auch  in  sehr  zahlreichen,  winzigen  Tröpfchen  als  dichter  Be- 
lag der  Zellwände.  —  Weide,  Pappel  und  Buche  waren  nahezu  frei 
von  Oel. 

Nach  Jonescu  erscheinen  diejenigen  Bäume,  die  den  größten 
Oelgehalt  besitzen  —  Oel  ist  bekannthch  ein  schlechter  Leiter  — ,  im 
höchsten  Grade  gegen  Blitzschlag  gesichert;  stärkereiche  und  ölarme 
Bäume  dagegen  vom  Blitz  bevorzugt.  Die  Blitzstatistik  spricht  für 
diese  Annahme. 

Jonescu  fragt  weiter,  an  welchen  Stellen  die  Bäume  getroffen 
werden.  Die  Statistik  weist  darauf  hin,  daß  öfter  der  Stamm 
als  die  Spitze  getroffen  wird.  Seine  experimentellen  Untersuchungen 
zeigten,  daß  die  Blätter  schlechte  Elektrizitätsleiter  seien,  ihre  Epi- 
dermis ist  ein  Isolator. 

Nasse  Blätter  dagegen  und  zwar  beim  Regen  liefern  eine  günstige 
Bedingung  dafür,  daß  der  Blitz  in  die  Baumkrone  einschlägt. 

Trockene  Aeste  werden  dreimal  so  oft  getroffen  als  grüne.  Ueber 
seine  diesbezüglichen  Experimente  sagt  Jonescu:  „Wenn  ich  an 
frischen  Aesten  experimentierte,  an  denen  sich  abgestorbene  Ver- 
zweigungen befanden,  so  sprang  der  Funke  nicht  auf  das  sich  der 
Entladung  zunächst  darbietende  frische  Holz,  sondern  stets  auf  die 
abgestorbenen  Zweigstücke  über,  gleichgültig,  ob  das  Material  einem 
Stärke-  oder  einem  Fettbaum  entnommen  war.  Weitere  Versuche 
stellten  fest,  daß  selbst  bei  Stärkebäumen  das  lebende  Holz  weit 
weniger  leitet  als  das  abgestorbene.  Bei  den  von  Fettbäumen  ent- 
stammenden Aesten  erklärte  sich  diese  Erscheinung  zum  Teil  dadurch, 
daß  aus  dem  abgestorbenen  Holz  stets  alles  Oel  verschwunden  ist. 
Aus  diesen  Beobachtungen  ist  der  Schluß  zu  ziehen,  daß  abgestorbene 
Aeste  sowohl  bei  Fett-  wie  bei  Stärkebäumen  die  Blitzgefahr  ver- 
größern." 

Aehnliche  Beobachtungen,  allerdings  nicht  in  dem  Ausmaße, 
stammen  von  Vincent.  Er  meinte,  daß  manche  Bäume  gegen  Blitz- 
schlag immun  zu  sein  scheinen,  und  will  es  mit  dem  Harzgehalt  er- 
klärt wissen.  —  Die  saftreichen  und  feuchten  Partieen  der  Bäume  sind 
wieder  dem  Blitzschlag  am  meisten  ausgesetzt. 

Die  Wirkung  des  Blitzes  ist  allgemein  bekannt.  Es  gibt  keinen 
einzigen  Sommer,  in  dem  man  nicht  Berichte  über  Verwüstungen  lesen 
könnte,  die  ein  Gewitter  angerichtet  hat.    Die  stärksten  Bäume  werden 
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wie  ein  Rolir  geknickt,  Gebäude  demoliert,  brennbare  Materialien  zu- 
weilen in  Brand  gesteckt  oder  nur  mechanisch  destruiert,  daß  die 
wunderlichsten  Figuren  entstehen,  Metallgegenstände  in  ihrer  Form 
grob  verunstaltet,  manchmal  geschmolzen^),  das  Erdreich  aufgeworfen 
oder  tunnelartig  unterminiert  u.  v.  a.  m. 

Ein  und  derselbe  Blitz  kann  in  einem  Hause  Devastationen  an- 
richten, als  ob  Schwefelfäden  und  Dynamitpatronen  gelegt  worden 
wären,  und  im  Nebenhause  durchbohrt  er  mit  schußförmigen  Durch- 
löcherungen die  Wände  und  die  Zimmerdecke,  als  ob  M annlich er- 
projektile  hier  eingedrungen  wären. 

Die  merkwürdige  und  oft  rätselhafte  Wirkungsweise  des  Blitzes 
erhält  eine  schöne  Illustration  durch  eine  Blitzgeschichte,  deren  Kenntnis 
ich  der  Freundlichkeit  des  Herrn  k.  k.  Oberbezirksarztes  Dr. L.  Schwarz 
in  Schönberg  verdanke. 
Er  schreibt  mir: 

„Im  Jahre  1883  stand  am  Kastell  in  Serajewo  ein  Soldat  während 
eines  Gewitters  mit  geladenem  Gewehre  und  aufgepflanztem  Bajonett 
Wache.  Die  Wacheablösung  fand  den  Mann  bewußtlos  am  Boden 
liegen  —  auf  stark  durchnäßtem  Erdreich  — ;  er  wurde  ins  Garnison- 
spital gebracht,  welches  er  nach  zwei  Wochen  diensttauglich  wieder 
verließ;  er  hatte  baumartige  Blitzfiguren;  näheres  über  ihn  ist  mir 
nicht  bekannt.  Sonderbar  war  der  Zustand  des  Gewehres;  man  fand 
dasselbe  in  seine  einzelnen  Bestandteile  zerlegt  —  als  wenn  es  aus- 
einander geschraubt  worden  wäre  —  und  im  Umkreise  von  einigen 
Metern  rings  um  den  Mann  verstreut  vor.  Die  Spitze  des  Bajonetts 
war  abgeschmolzen,  sonst  war  kein  Teil  des  Gewehres  beschädigt; 
man  konnte  dasselbe  wieder  zusammenstellen,  und  es  war  wieder 
brauchbar.  Dieses  Ereignis  erregte  damals  in  Serajewo  großes  Auf- 
sehen; ich  erfuhr  davon,  da  ich  damals  dort  Militärarzt  war." 

Aber  nicht  nur  an  Gegenständen,  auch  an  Menschen  und  Tieren 
ruft  der  Blitz  ganz  merkwürdige  und  eigenartige  Veränderungen 
hervor. 

Nach  ihrer  Entstehungsart  sind  die  an  Menschen  und  Tieren 
auftretenden  Blitzwirkungen  sehr  verschieden. 


^)  Kratter  hat  lediglich  aus  dem  Befunde  von  geschmolzenen  Kupfermünzen, 
die  in  der  Tasche  eines  Getöteten  vorgefunden  wurden,  die  Todesart  festgestellt. 
Diese  Eigenschaft  des  Blitzes  wurde  auch  schon  früher  beobachtet.  Aristoteles 
erwähnt  es  in  seiner  Meteorologie.  Seneca  sagt:  ^Silber  schmilzt,  ohne  daß  der 
Beutel,  der  es  enthält,  beschädigt  wird";  ähnlich  Plinius.  Auch  Arago  erwähnt 
in  seinen  Werken  diese  Eigenschaft  des  Blitzes. 
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Aus  praktischen  Gründen  empfiehlt  es  sich,  die  an  Lebewesen 
sich  manifestierenden  Blitzwirkungen  einzuteilen  in: 

I,  echte  mit  den  Unterarten:  a)  unmittelbar, 

b)  mittelbar,  und 
II.  unechte  resp.  falsche. 
Als   echte  Blitzwirkung   ist  jede   Gesundheitsstörung   und  jede 
Gewebsveränderung  aufzufassen,  die  durch  Uebergang  von  Elek- 
trizität auf  den  Organismus  entstanden  ist. 

Für  den  Uebergang  von  Elektrizität  gibt  es  zwei  Wege:  a)  ent- 
weder wird  das  Individuum  direkt  vom  Wetterstrahl  erreicht  oder 
b)  es  wird  eine  elektrische  Fernleitung,  eine  Elektrizitätsanlage  etc. 
getroffen,  wovon  ein  dem  Gewitter  auch  fernstehender  Mensch  in  Mit- 
leidenschaft gezogen  werden  kann,  wenn  er  zufällig  mit  der  Leitung 
Kontakt  hatte. 

Im  ersteren  Falle  sprechen  wir  von  unmittelbarer  Blitz  Wirkung, 
auf  welche  die  größte  Anzahl  aller  Blitzfälle  zurückzuführen  ist;  im 
zweiten  Falle  handelt  es  sich  um  die  ziemlich  selten  vorkommenden 
sog.  mittelbaren^)  Blitz  Wirkungen ,  wie  sie  sich  z.  B.  am  Tele- 
phon etc.  ereignen  können. 

Die  dritte  Gruppe  von  Blitzverletzungen  verdankt  ihren  Ur- 
sprung der  Devastation  von  Gegenständen,  die  im  Räume  •  herum- 
geschleudert werden,  und  den  plötzlichen  Luftdruckveränderungen: 
Kompression  und  Dekompression.  Auf  diese  Weise  entstehen  auch 
ganz  ernste^)  Verletzungen,  die  jedoch  nicht  als  elektrische  Ver- 
letzungen zu  qualifizieren  sind. 

Aus  diesem  Grunde  wären  derlei  Verletzungen  eher  als  unechte 
oder  als  falsche  Blitz  Wirkung  zu  bezeichnen. 

Die  Unterscheidung  ist  für  den  Unfallsarzt  und  besonders  für 
den  Gerichtsarzt  von  Bedeutung. 

Ich  habe  selbst  derartige  Verletzungen  gesehen;  sehr  lehrreich  ist 
in  dieser  Beziehung  der  im  Kapitel:  Forensische  Medizin  S.  192  zitierte 
Fall  von  Hof mann-Kolisko. 

Die  Entstehung  der  falschen  Blitzwirkungen  ist  leicht  zu  ver- 


^)  Hierher  gehört  auch  der  Unglücksfall  des  Generalstabsarztes  Dr.  v.  Seydel 
in  München,  in  dessen  Drachenballon  der  Blitz  einschlug.  Die  unten  stehenden 
Soldaten,  welche  Telephondrähte  trugen,  die  zur  Verständigung  mit  den  Insassen 
des  Ballons  dienten,  wurden  schwer  verletzt. 

^)  Erwähnt  wurden  schon  die  Verletzungen  der  Touristen  durch  derart  los- 
gelöste Steine  im  Gebirge. 
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stehen.      Schwieriger   ist   die   Erklärung   der    echten   Blitzwirkungen 
(s.   „Anim.  Effekte"). 

Früher  wurde  angenommen,  daß  Blitz figur  und  Brandwunde 
angeblich  durch  verschiedene  Elektrizitätsformen  entstehen  sollen,  daß 
z.  B.  nach  der  Ansicht  von  W.  Stricker  u.  a.  in  dem  den  Körper 
umgebenden  Luftsacke  eine  gewisse  Schutzmaßregel  gelegen  sei.  Dieser 
Annahme  zufolge  sollte  der  zwischen  Körper  und  Kleidern  gelegene 
Luftsack,  der  mit  Wasserdünsten  und  anderen  Stoffen  —  die  alle  gut 
leitend  sind  —  geschwängert  ist,  ein  besseres  Leitungsvermögen  als 
der  menschliche  Körper  besitzen  und  so  gewissermaßen  die  Gefahr 
vom  Körper  ablenken;  dort  aber,  wo  die  Kleidung  eng  und  fest  an- 
liege, z.  B.  am  Gürtel,  beim  Manne  am  Gesäß  und  in  inguine,  soll  die 
menschliche  Haut  die  Fortleitung  der  Elektrizität  übernehmen  und  da- 
bei Verletzungen  erleiden.  Meine  Beobachtungen  erweisen  oft  das 
Gegenteil!  Viel  richtiger  und  ganz  im  Sinne  der  elektrotechnischen 
Auffassung  über  Fortleitung  der  Elektrizität  ist  Haberdas  Be- 
obachtung, daß  bei  feuchter  Haut  geringere  oberflächliche  Verletzungen 
vorzukommen  pflegen. 


III.  Animalische  Effekte  der  Elektrizität. 

Die  durch  Elektrizität  verursachten  Gesundheitsstörungen  und 
Gewebsveränderungen  sind  zuweilen  so  eigenartiger  Natur,  daß  wir 
mit  den  üblichen  klinischen  Bezeichnungen  nicht  immer  die  richtige 
Charakterisierung  treffen.  Die  elektrischen  Traumen  sind  neu,  bisher 
noch  wenig  studiert;  es  präsentieren  sich  die  Krankheitsbilder  oft 
anders,  als  man  sie  zu  sehen  gewohnt  ist. 

Mit  Rücksicht  auf  diese  Verhältnisse  und  unter  Zugrundelegung 
der  technischen  Anschauung  über  die  Wirkung  eines  Stromes  erschien 
es  mir  zweckmäßig,  alle  elektrischen  Gesundheitsstörungen  kurzweg 
als  animalische  Effekte  der  Elektrizität  zu  bezeichnen. 

Unter  Effekt  versteht  der  Techniker  die  Leistung  einer  Kraft 
in  der  Zeiteinheit.  Ist  der  menschliche  bezw.  tierische  Körper  der 
Angriffspunkt  der  elektrischen  Energie,  so  wird  ebenfalls  ein 
Effekt  hervorgebracht,  der  zuweilen  das  physiologisch  Erträgliche 
nicht  überschreitet,  sehr  oft  aber  entwickeln  sich  pathologische  Zu- 
stände, deren  Studium  die  Grundlage  dieses  Buches  abgeben. 

Weil    nun    die   pathologischen   Veränderungen    sich    durch    eine 
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große  Reichhaltigkeit  und  Mannigfaltigkeit  der  Symptome  auszeichnen 
und  ferner  aus  dem  Grunde,  nicht  durch  bestimmte  Bezeichnungen 
irgendwie  zu  präjudizieren,  ist  es  wohl  gerechtfertigt,  jede  an  einem 
Lebewesen  durch  Elektrizität  (atmosphärische  oder  technische)  hervor- 
gebrachte Veränderung  zunächst  als  animalischen  Effekt  der 
Elektrizität  aufzufassen. 

Wie  schon  angedeutet  wurde ,  kann  sich  ein  solcher  Effekt  ent- 
weder in  den  Grenzen  des  physiologischen  bewegen,  oder  aber  er  ist 
ein  pathologischer. 

Wenn  jemand  eine  Hochspannung  berührt,  einen  Schlag  bekommt 
und  dabei  aufschreit,  oder  wenn  die  Hand  fortgeschleudert  wird,  ohne 
daß  sich  weitere  ernste  Folgen  einstellen,  sprechen  wir  noch  von  einem 
physiologischen  Effekt. 

In  Elektrizitätswerken  hat  man  reichlich  Gelegenheit,  derlei  Effekte 
zu  beobachten.  Die  Monteure  berühren  mit  ungeschützter  Hand  blanke 
Leitungen,  um  sich  zu  überzeugen,  ob  sie  stromführend  sind.  Es  ge- 
schieht teils  aus  Vertrautheit  mit  den  Stromverhältnissen,  teils  auch 
aus  Bequemlichkeit,  Leichtsinn  etc. 

Bei  einem  konstatiert  man  ein  leichtes  Zucken  der  betreffenden 
Hand  oder  im  Arme,  ein  zweiter  verändert  dabei  leicht  seine  Gesichts- 
farbe, bei  einem  dritten  fallen  keinerlei  Veränderungen  auf. 

Wie  ich  mich  durch  genaue  Messungen  überzeugen  konnte,  kommt 
es  dabei  zu  Blutdruckschwankungen.  Ich  habe  vor  Jahren^) 
an  etwa  80  Monteuren  in  den  verschiedenen  Wiener  Elektrizitäts- 
werken mit  dem  Gärtner  sehen  Tonometer  Blutdruckmessungen  aus- 
geführt. 

11  Es   wurden    die  Wirkungen   von  Gleich-    und  Wechselstrom   von 
50  —  500  Volt  Spannung  studiert.    Es  braucht  nicht  besonders  erwähnt 


^)  Meine  diesbezüglichen  Blut druckmessun gen  f, Der  Blutdruck  des  ge- 
sunden Menschen",  Zeitschr.  f.  klin.  Medizin,  1900),  die  den  eigentlichen  Anstoß 
zu  meinen  weiteren  Untersuchungen  und  Studien  gegeben  haben,  wurden  im  Sep- 
tember 1899  begonnen.  Ich  habe  Monteure  und  zum  Teil  auch  Ingenieure  in 
folgenden  Wiener  Elektrizitätswerken  auf  ihren  Blutdruck  geprüft: 

1.  2.  Elektrizitätswerk  von  Siemens  &  Halske   in  Wien  und  Leopoldau, 

3.  Oesterreichische  Schuckertwerke, 

4.  Wiener  Elektrizitätsgesellschaft, 

5.  Internationale  Elektrizitätsgesellschaft, 

6.  Vereinigte  Elektrizitätsaktiengesellschaft. 

Die  Direktionen  der  Werke  haben  in  freundlicher  Weise  meine  Studien  unter- 
stützt, wofür  ich  nochmals  meinen  Dank  ausspreche. 
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zu  werden ,  daß  sich  sämtliche  der  untersuchten  Personen  freiwilhg 
zu  den  Messungen  herbeiließen  und  daß  ich  alle  derlei  Versuche  zuerst 
an  mir  zur  Ausführung  brachte. 

Wurde  ein  Elektrizitätsarbeiter  in  einen  Gleichstrom  von  50—500 
Volt  Spannung  eingeschlossen,  so  konnte  ich  bei  sofortiger  Ablesung  am 
Tonometer  fast  ausnahmslos  ein  Anwachsen  der  Blutdrucksziffern  wahr- 
nehmen. War  z.  B.  die  Blutdruckziffer  vor  dem  Experimente  100  mm, 
so  stieg  sie  in  10 — 15  Fällen  auf  120 — 130  mm.  Nur  in  sehr  wenigen 
Fällen  blieb  die  Quecksilbersäule  vor  und  nach  der  Stromeinwirkung 
in  gleicher  Höhe;  dies  geschah  zumeist  bei  Personen,  die  einen  relativ 
hohen  Anfangsdruck  von  130 — 160  mm  aufwiesen.  Die  Elektrizitäts- 
arbeiter mit  niedrigem  Anfangsdrucke  zeigten  die  größten  Druck- 
schwankungen, da  bei  ihnen  der  Druck  von  90  auf  130  und  auch 
auf  150  mm  angestiegen  war. 

Die  Frequenz  der  Herzschläge  war  bei  manchen  Arbeitern ,  auf 
welche  Gleichstrom  einige  Momente  eingewirkt  hatte,  eine  vermehrte. 
Dieses  Symptom  trat  jedoch  nicht  regelmäßig  auf. 

Die  Versuche  mit  Wechselstrom  von  gleicher  Spannung  ergaben 
bei  denselben  Arbeitern  andere  Resultate.  Zumeist  trat  auffälliger- 
weise eine  Blut  druck  er  nie  drigung  ^)  ein;  die  Herzaktion  war  dabei 
eine  beschleunigte. 

Bei  Arbeitern  mit  einem  mittleren  Anfangsdrucke  von  110 — 130  mm 
konnte  man  nach  der  Reizung  nur  mehr  80 — 70  mm  am  Tonometer 
ablesen.  Einmal  war  der  Blutdruck  sogar  von  100  auf  60  mm  herab- 
gesunken; die  Untersuchung  des  Pulses  ergab  130  Schläge  in  der 
Minute.  (Der  Wechselstrom  hatte  eine  Spannung  von  150  Volt, 
52  Perioden,  Einwirkung  durch  3  Sekunden.) 

In  4  Fällen  unter  40  Beobachtungen  ließ  das  Tonometer  vor  und 
nach  dem  Versuche  unveränderte  Werte  erkennen. 

Der  dritte  Versuch  bestand  darin,  daß  Arbeiter,  die  mehr  oder 
weniger  isoliert  standen,  mit  ihrer  Fingerspitze  kleine  Kontaktstellen 
von  Strömen  mit  300 — 500  Volt  Spannung  für  den  Bruchteil  einer 
Sekunde  berührten.  Wurde  augenblicklich  danach  gemessen,  so  war 
bei  den  meisten  derselben  ein  Herabsinken  des  Blutdruckniveaus  nach- 
weisbar.    So    sank   z.  B.    in   einem  Falle    der  mittlere  Blutdruck  von 


^)  Die  Periodenzahl  habe  ich  damals  nicht  berücksichtigt.  Prevost  und 
ßatelli  fanden  bei  Hunden  eine  Blutdrucksteigerung,  wenn  der  Wechselstrom 
9  Perioden  hatte;  durch  einen  ebenso  starken  Wechselstrom  von  150  Perioden  trat 
auffällige  Blutdruckherabsetzung  ein. 
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von  130  mm  auf  80.  In  einem  Falle  trat  eine  Pulsverlangsamung 
bis  auf  42  Schläge  ein. 

Untersuchte  man  einige  Minuten  später ,  so  war  der  Blutdruck 
wieder  angestiegen.  Die  größte  Differenz  im  Anstiege  gegenüber  der 
Norm   betrug  30  mm. 

Der  elektrische  Strom  scheint  nach  dem  Gesagten  ziemlich  bedeu- 
tende Druckschwankungen  im  Gefäßsystem  hervorrufen  zu  können. 

Die  Art  und  Ursache  dieser  Einwirkungen,  ob  es  sich  hierbei  um 
direkte  Einflüsse  auf  das  Gefäßsystem  oder  seinen  Nervenapparat  oder 
dergleichen  handelt,  wird  Gegenstand  weiterer  Beobachtungen  und  fort- 
gesetzter Studien  sein  (s.    „Klinik"). 

Diese  Blutdruckmessungen  habe  ich  absichtlich  an  Elektrizitäts- 
arbeitern  (zwischen  dem  18. — 30.  Lebensjahr)  angestellt,  weil  sich 
diese  infolge  ihrer  Vertrautheit  mit  den  elektrischen  Schlägen  hierbei 
vollkommen  ruhig  verhielten.  Arbeiter  anderer  Kategorieen  wiesen 
schon  Druckschwankungen  auf,  wenn  sie  in  Erwartung  des  elektri- 
schen Schlages  dastanden. 

Unter  dem  Ausdrucke  Elektrizitätsarbeiter  sind  alle  jene 
Leute  zusammenzufassen,  die  beruflicherweise  mit  dem  elektrischen 
Strome  zu  tun  haben. 

Sie  sind  beschäftigt  bei  der  Dynamomaschine,  wo  der  Strom 
erzeugt  wird,  mit  dem  Kabel,  durch  welches  der  Strom  geleitet 
wird,  am  Schaltbrett,  wo  der  Strom  gemessen  und  verteilt  wird, 
und  schließlich  im  Versuchsraum e  (oder  auch  Probierraume) ,  wo 
die  verschiedenen  elektrischen  Apparate,  Motoren,  Instrumente,  Glüh- 
körper etc.  auf  ihre  Isolationsfähigkeit,  Funktionstüchtigkeit  etc.  ge- 
prüft werden.  Nach  den  unterschiedlichen  Beschäftigungen  sind  die 
Bezeichnungen  der  Arbeiter  verschiedene:  man  kennt  hier  Dynamo- 
wärter, Regulierer,  Justierer,  Monteure  etc.  etc. 

Die  Reihe  der  noch  als  physiologisch  zu  bezeichnenden  animali- 
schen Effekte  ist  eine  ziemlich  beschränkte;  sie  sind  aber  auch  für 
den  Kliniker  die  weniger  interessanten. 

Ganz  anders  ist  es  mit  den  animalischen  Effekten,  denen  ein  Platz 
in  der  Pathologie  gebührt. 

Es  ist  eine  ebenso  große  wie  bunte  Reihenfolge  der  verschiedensten 
Krankheitsformen,  von  der  leichtesten  Bewußtseinsstörung,  der  kaum 
merklichen  Gewebstrennung  bis  zur  vollkommenen  Verstümmlung  und 
zum  Tode.  Die  nähere  Charakterisierung  dieser  Effekte  lernen  wir 
im  Kapitel  „Klinik"  kennen. 

Der    mitunter   besondere    und    starke  Effekt    erscheint   gar   nicht 
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auffallend,  wenn  man  die  Größe  der  einwirkenden  Gewalt  in  Betracht 
zieht.  Nur  die  Frage  der  Art  des  Entstehens  bietet  der  Erklärung 
Schwierigkeiten. 

Aus  den  vorausgegangenen  Auseinandersetzungen  wissen  wir,  daß 
wir  annähernd  eine  Vorstellung  von  der  einwirkenden  Gewalt  be- 
kommen, wenn  wir  auf  die  technische  Formel  (J.  E  .  t)  der  Arbeits- 
leistung eines  Stromes  rekurrieren.  Damit  sind  aber  die  pathologischen 
Veränderungen  noch  nicht  erklärt.  W^ir  müssen  uns  vielmehr  vor- 
stellen, daß  die  elektrische  Energie  beim  Eintritte  in  den  tierischen 
Körper  sich  in  mehrere  Energieformen  umwandle. 

Und  Energie  geht  nicht  verloren!  Jede  der  neuen  Energieformen 
übt  ihren  Einfluß  auf  den  Organismus  aus.  Wir  haben  es  mit  einer 
rein  elektrischen,  einer  mechanischen,  thermischen  und 
chemischen  bezw.  elektrolytischen  Wirkung  zu  tun. 

Als  die  Resultierende  all  dieser  Komponenten  ist  der 
animalische  Effekt  aufzufassen. 

Was  dem  Techniker  die  geleistete,  die  äußere  Arbeit^),  das 
bedeutet  für  den  Kliniker  die  Gewebsveränderung,  die  Gesundheits- 
störung, der  Tod. 

Am  leichtesten  ist  die  thermische  und  elektrolytische 
Wirkung  des  elektrischen  Stromes  zu  verstehen. 

Ergänzend  sei  zu  den  früheren  diesbezüglichen  Auseinander- 
setzungen bemerkt,  daß  man  sich  bei  Tierexperimenten  von  dem 
plötzlichen,  raschen  Auftreten  der  sog.  Jouleschen  Wärme  über- 
zeugen kann. 

Bei  Tötung  von  Kaninchen  mit  Wechselstrom  von  2000 — 5000  Volt 
Spannung  —  durch  Einlegen  der  Pole  unter  beide  Achselhöhlen  bei 
momentanem  Stromschlusse  —  fiel  mir  die  abnorme  Temperatur- 
erhöhung auf;  die  nach  der  Tötung  in  der  Gegend  des  Herzens  auf- 
getreten war  und  noch  lange  post  mortem  anhielt. 

An  dieser  Stelle  möchte  ich  einen  Befund  erwähnen,  den  A.  Paltauf 
an  Kaninchen  erhoben  hatte.  „Wenn  A.  Paltauf  sein  Tier  (Kaninchen 
oder  Hund)  durch  Faradisation  des  Herzens  tötete,  zu  welchem  Zwecke 
er  bei  uneröffnetem  Thorax  die  Nadeln  von  links  her  durch  die  un- 
eröffnete  Lunge  ins  Herz  sticht,  so  fand  er  bei  der  Sektion  der  schon 
nach  wenigen  Schlägen  getöteten  Tiere  in  einem  ganz  umschriebenen, 
zwischen  den  Nadeln  gelegenen,    Bezirke  der  Lunge  das 


^)  Sie  wird  für  den  Techniker   manchmal   auch  „pathologisch",    wenn  z.  B. 
durch  Kurzschluß  die  Anlage  verbrennt  oder  erheblich  zerstört  wird. 
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Gewebe  sehr  blutreicli  und  feucht,  was  offenbar  auf  eine  hoch- 
gradige Paralyse  zurückzuführen  ist." 

Die  zweite  Beobachtung,  die  rasche  Wärmeentwicklung  betreffend, 
machte  ich  in  einem  hiesigen  Elektrizitätswerke.  Läßt  man  eine 
Dynamomaschine  als  Motor  laufen  (wie  wir  es  z.  B.  bei  der  elektrischen 
Tramway  sehen),  so  muß  sie  mit  elektrischem  Strome  gespeist  werden ; 
doch  niemals  darf  man  einen  Motor  mit  voller  Spannung  anlaufen 
lassen,  weil  erst  mit  Zunahme  der  eigenen  Rotationsgeschwindigkeit 
die  innere  Spannung  im  Anker  allmählich  zunimmt;  unterläßt  man 
dies,  so  entsteht  infolge  des  hohen  Spannungspotentials  ein  Kurz- 
schluß; um  dies  zu  verhindern,  benützt  man  einen  sog.  Anlasser. 
Es  ist  dies  eine  Art  Rheostat,  durch  den  der  speisende  Strom  früher 
fließen  muß  und  dabei  (durch  Aus-  und  Einschalten  von  Widerständen) 
in  seiner  Spannung  beliebig  formiert  werden  kann.  Bei  den  Tram- 
waymotoren  nennt  man  ihn  Kontroller;  es  ist  dies  ein  System  von 
Metallspulen;  er  dient  gleichzeitig  zur  Regulierung  der  Fahrgeschwindig- 
keit. In  Werken  benützt  man  bei  großen  Motoren  einen  sog.  Wasser- 
anlasser, der  nach  dem  Prinzipe  des  Wasserrheostaten  gebaut  ist. 
Läßt  man  jetzt  z.  B,,  um  den  schweren  Anker  der  Maschine,  der  mit- 
unter einen  Durchmesser  von  mehreren  Metern  hat,  in  Bewegung  zu 
setzen,  einen  Drehstrom  von  einigen  hundert  Volt  Spannung  in  den  Wasser- 
anlasser eintreten ,  so  wird  das  Wasser  sofort  warm ,  es  beginnt  zu 
rauchen,  und  ehe  man  sich  dessen  versieht,  steigen  Flammen  aus  dem 
Wasserbottich  auf,  das  Wasser  brennt  im  wahren  Sinne  des  Wortes. 
Sobald  der  Anker  zu  laufen  beginnt  und  selbst  die  volle  Intensität 
des  Stromes  verbraucht,  wird  das  Wasser  sofort  ruhig  und  kühlt  sich 
wieder  ab. 

Aus  diesen  Beispielen  ist  zu  ersehen,  daß  wir  es  mit  recht  be- 
deutender Wärmebildung  zu  tun  haben.  Die  Zahl  der  Kalorien  ist 
mitunter  eine  sehr  hohe.  Die  Wärmebildung  bleibt  nicht  auf  die 
Ein-  und  Austrittstelle  beschränkt  —  wenngleich  hier  ihre  Wirkung 
infolge  der  hohen  Widerstandsziffern  am  größten  ist  —  sie  tritt  viel- 
mehr an  allen  Stellen  der  Strompassage  auf. 

Wird  nun  z.  B.  auch  das  Zentralnervensystem  plötzlich  von 
Strömen  hoher  Spannung  und  Intensität  durchflössen,  so  wird  sich 
auch  hier  Wärmebildung  geltend  machen,  die  bei  größeren  Werten 
zur  plötzlichen  Temperatursteigerung  des  Liquor  cerebrospinalis 
mit  einer  konsekutiven  Volumszunahme  führen  muß  [vt  =  v^ 
(1  -1-  at)  Gay-Lusac],  die  eine  Compressio  medullae  etc.  nach  sich 
ziehen  dürfte. 
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Die  thermische  Wirkung  findet  in  der  elektrolytischen  ^) 
eine  mächtige  Unterstützung. 

Auf"  Rechnung  dieser  beiden  sind  wohl  die  an  Kontaktstellen  auf- 
tretenden Gewebsveränderungen  zu  setzen,  die  sich  oft  ganz  eigenartig 
charakterisieren  und  einen  ebensolchen  Verlauf  nehmen. 

Es  geht  nicht  an,  diese,  sei  es  durch  technische  oder  durch  atmo- 
sphärische Elektrizität,  an  der  Oberfläche  entstandenen  Gewebsdestruk- 


^)  Der  sog.  elektrische  Geschmack  wird  auf  derartige  Elektrolyse 
zurückgeführt.  Der  Speichel  bezw.  seine  Teile  sollen  als  Elektrolyt  durch  den 
Strom  zerlegt  werden  und  den  sauren  bezw.  alkalischen  Geschmack  hervorbringen 
(Sulz er).  Demgegenüber  meinte  Rosenthal,  daß  der  elektrische  Geschmack 
von  der  Durchströmung  der  Geschmacksnervenstämme  herrühre,  was  wieder  Her- 
mann und  Jürgens  dadurch  widerlegt  zu  haben  scheinen,  daß  die  kokainisierte 
Zunge  nichts  empfinde.  Auch  v.  Zeynek,  der  in  dem  von  Nernst  geleiteten 
physikalischen  Institute  hierüber  gearbeitet,  meint,  daß  der  sog,  elektrische  Ge- 
schmack mit  der  Elektrolyse  des  Speichels  zusammenhänge,  v.  Zeynek  fand, 
daß  mit  der  Spannungsänderung  (von  0,4 — 2  Volt)  sich  auch  die  Empfindung 
ändere.  Demgegenüber  glaube  ich  annehmen  zu  müssen,  daß  nicht  Elektro- 
lyse des  Speichels  bezw.  seiner  Bestandteile,  sondern  daß  die  sog. 
spezifische  Nervenreizung  des  Geschmacksnerven  durch  elektrischen 
Strom  die  Ursache  des  Geschmackes  zu  sein  scheint.  Mit  zwei  Momenten 
vermag  man  diese  Annahme  zu  stützen:  erstens  fand  ich  durch  Eigenversuche, 
daß  man  eine  stechend  saure  Empfindung  auf  der  Zunge  wahrnimmt,  wenn  man 
ganz  schwache  Wechselströme  zu  Hilfe  nimmt.  Ich  betone  "Wechselströme, 
weil  diese  bekanntlich  keine  Elektrolyse  erzeugen.  Das  zweite  auffallende  Moment 
ist  der  Umstand,  daß  die  erwähnte  Geschmacksempfindung  aber  auch  sofort  er- 
lischt, sowie  der  Strom  unterbrochen  wird.  Sollte  eine  abgeschiedene  chemische 
Substanz  nicht  noch  eine  ganz  kurze  Zeit  nachher  dieselbe  Empfindung  hervor- 
zurufen im  stände  sein?  Uebrigens  erschien  mir  noch  die  Lokalisation  merk- 
würdig, wo  der  elektrische  Geschmack  entsteht.  Auf  der  vordersten  Zungerispitze 
ist  bekanntlich  die  Geschmacksempfindung  so  ziemlich  für  alle  Substanzen  eine 
recht  stumpfe,  wenn  man  die  Zunge  nicht  gleich  zurückzieht  und  an  den  Gaumen 
preßt;  und  diese  weniger  empfängliche  Zungenpartie  spürt  sofort  salzig  sauer, 
wenn  man  auch  sie  nur  leise  mit  der  Elektrode  tupft,  und  der  Geschmack  ent- 
steht augenblicklich,  während  es  sonst  zu  jeder  natürlichen  Geschmacksempfindung 
einer  gewissen  Zeit  bedarf.  (Bordier  führt  den  elektrischen  Geschmack  eben- 
falls auf  die  Erregung  von  Nervenfasern  zurück,  die  vom  Kraftlinienfluß  des 
Stromes  getroffen  werden.)  Die  in  Rede  stehende  Geschmacksempfindung  scheint 
eine  spezifische  Reizwirkung  zu  sein,  ebenso  wie  man  ein  Aufblitzen  in  den 
Augen,  ein  Krachen  oder  Sausen  im  Ohre  wahrnimmt,  wenn  man  zufälligerweise 
mit  dem  Gesicht  oder  dem  Kopfe  mit  Starkstrom  in  Berührung  gekommen,  was 
mir  manchmal  geschehen  und  was  auch  Danilewsky  mit  Hilfe  seiner  Solenoide 
beobachtet  hat.  Ueber  subjektive  Lichterscheinungen  bei  Annäherung  des  Kopfes 
an  starke  Elektromagneten  berichtete  Dr.  Beer  in  der  Gesellschaft  der  Aerzte 
in  Wien  im  Dezember  1901. 
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tionen  einfach  als  Brandwunden^)  zu  qualifizieren;  die  Art  der  Ent- 
stehung und  ihre  Morphologie  ist  eine  andere ,  als  sie  den  gewöhn- 
lichen Brandwunden  eigen  ist. 

Die  Haut,  die  ja  fast  immer  den  Uebergangswiderstand  abgibt, 
vermag  bis  zu  einem  gewissen  Grade  Elektrizität  zu  leiten,  ohne 
äußerlich  sichtbare  Veränderungen  zu  erleiden.  Ist  aber  die  Spannung 
zu  hoch  resp.  die  Stromstärke  zu  groß,  so  erleidet  die  Haut  wie  jeder 
Leiter  infolge  der  übermäßigen  Wärmeentwicklung  eine  Veränderung. 
Die  Wärme,  die  auf  die  einzelnen  Gewebsanteile,  auf  die  Zellen 
einwirkt,  entsteht  aber  in  ihnen  selbst,  sie  kommt  nicht  von  außen. 

Durch  thermische  und  elektrolytische  Aktion  werden  die  Gewebe 
verändert,  es  werden  neue  Substanzen  gebildet,  die  auf  andere  noch 
unversehrte  Zellen  und  Gewebspartieen  nach  Art  der  Toxine  zerstörend 
einwirken. 

Auf  diese  Weise  entsteht  nicht  nur  an  der  Berührungsstelle, 
sondern  noch  weit  darüber  hinaus  eine  oft  überraschend  sich  präsen- 
tierende Gewebsalteration.  Ihre  nähere  Spezifizierung  bietet  oft 
Schwierigkeiten.  So  ist  z.  B.  das  Gewebe  an  einer  Stelle  wie  gekocht, 
daneben  weiß,  seidenartig  glänzend,  ringsum  ist  eine  mattaussehende, 
sich  derb  anfühlende  Substanz,  die  je  nach  der  Dauer  der  Einwirkung 
verschieden  tief  reicht;  ein  andermal  ist  eine  schußähnliche  Durch- 
trennung der  Haut  vorhanden,  die  Ränder  weiß  oder  schwarz,  oder  es 
tritt  ein  plötzliches  akutes  Oedem  auf,  auch  wenn  das  Individuum 
momentan  getötet  wurde. 

Bei  Blitzwirkung  z.  B.  kommt  es  manchmal  zu  sehr  ausgebreiteten 
Hautzerstörungen,  die  wie  Brandwunden  zweiten,  dritten  ja  vierten 
Grades  aussehen.  Und  die  Kleidungsstücke,  welche  diese  Destruktionen 
bedecken,  sind  oft  vollkommen  unversehrt! 

Derartige  Fälle  sind  wohl  dafür  beweisend,  daß  die  Hitzewirkung, 
welcher  so  ausgedehnte  Hautbezirke  zum  Opfer  fielen,  nicht  von  der 
Oberfläche,  nicht  von  außen  her  eingewirkt  haben  konnte.  Diese  Ver- 
hältnisse sprechen  vielmehr  für  unsere  Anschauung,  daß  alle  der- 
artigen, sich  als  verbrennungsähnliche  Verletzungen 
darbietenden  animalischen  Effekte  durch  innere  Kalo- 
rien entwicklung,  d.  h.  durch  Joulesche  Wärme  entstan- 
den sind. 


^)  Ausschalten  muß  man  aus  dieser  Kategorie  die  durch  Kurzschluß,  im 
elektrischen  Lichtbogen  und  ähnlicher  Art  entstandenen  Verletzungen,  die  zu  den 
echten  Brandwunden  gehören. 
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Ebenso  wie  Mally  machten  auch  wir  die  Erfahrung,  daß  sich 
diese  sog.  Verbrennungen  auch  bezüglich  ihres  Heilungsverlaufes 
anders  verhalten  als  echte  Brandwunden. 

Bei  den  gewöhnlichen  Verbrennungen  ist  der  Kliniker  in  der 
Lage,  von  allem  Anfang  an  zu  bestimmen,  wie  weit  etwa  die  schädi- 
gende Wirkung  der  Flamme,  des  heißen  Wassers  etc.  sich  erstrecken 
werde.     Ganz  anders  ist  es  bei  den  elektrischen  Verbrennungen. 

Hier  kommt  es  oft  erst  sekundär  zur  Abstoßung  von  Gewebs- 
anteilen, die  erst  nach  Wochen  auftreten  kann.  Der  Kliniker  wird 
überrascht,  wenn  er  die  Umgebung  des  zerstörten  Herdes  für  gesund 
hielt.  Die  thermisch-analytische  Wirkung  eines  elektrischen  Stromes 
spielt  förmlich  subkutan  ihre  Rolle  weiter,  die  sich  anfänglich 
unserer  Beobachtung  entzieht.  Es  scheinen  sich  in  den  vom  Starkstrom 
getroffenen  Zellen  unter  gewissen  Bedingungen  Substanzen  zu  bilden, 
die  allmählich  und  erst  später  destruierend  auf  die  Zellen  der  Um- 
gebung einwirken. 

So  sieht  man  z.  B,,  daß  sich  auf  dem  Rücken  einer  Person 
(Marie  Z.),  wohin  ein  mit  Starkstrom  in  Kontakt  geratener  Telephon- 
draht (1  mm  Breite)  fiel,  ursprünglich  eine  lineare,  dem  Draht- 
querschnitte entsprechende  Verletzung  entwickelt.  Nach  8 — 14  Tagen 
beginnt  plötzlich  das  umgebende  Gewebe  sich  abzustoßen  und  die 
Wunde  heilt  mit  einer  breiten,  flächen  haften  Narbe  (s.  forensische 
Medizin). 

Es  erübrigt  die  Besprechung  der  mechanischen  und  rein 
elektrischen  Wirkung  der  Elektrizität.  Die  mechanische  Wir- 
kung ist  ebenfalls  als  übertragene  Aktion  des  Stromes  aufzufassen. 
Berührt  ein  Mensch  eine  Hochspannung,  so  wird  er  oft  meterweit 
fortgeschleudert  ^). 

Ein  Pferd,  dem  man  Elektroden  in  Rachen  und  Rektum  einlegt 
und  Strom  momentan  durchströmen  läßt,  stürzt  nach  vorne  und  kopf- 
über nieder,  als  ob  es  durch  eine  unsichtbare  Gewalt  von  hinten  nach 
vorne  gestoßen  worden  wäre.  Es  genügt  zur  Erklärung  nicht,  wenn 
man  bloß  plötzliche  Kontraktion  der  Muskulatur  annimmt.  Infolge 
dieses  Momentes  allein  würde  ein  Individuum  an  Ort  und  Stelle  zu- 
sammenbrechen. Da  scheinen  vielmehr  noch  Instinktbewegungen 
mitzuwirken.     Dieser  Ansicht  ist  auch  S.  Exner. 


^)  Ich  wurde  einmal   selbst  bei  absichtlichem  Kontakte  eines  Gleichstromes 

von  500  Volt  Spannung  1  m  weit  fortgeschleudert,  ohne  sonst  ernstlich  geschädigt 
worden  zu  sein. 

J ellin ek,  Elektro-Patliologie.  3 
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Die  Instinktbewegung  ist  da  eine  Fortbewegung,  ein  Siclientfernen 
vom  Orte  der  Gefahr.  Plötzliche  Kontraktion  der  Gesamt- 
muskulatur und  Instinktbewegung  zusammen  scheinen  die 
Ursache  der  Schleuderbewegung  zu  sein. 

Am  schwersten  ist  die  rein  elektrische  Wirkung  zu  verfolgen. 
Die  animalischen  Substanzen  vermögen  den  elektrischen  Strom  zu  leiten ; 
jedenfalls  entstehen  Beziehungen  zwischen  der  strömenden  Elektrizität 
und  den  tierischen  Zellen  und  Gewebssäften ;  doch  welcher  Art  diese 
sind,  ist  vorläufig  nicht  leicht  zu  entscheiden. 

In  der  Elektrotechnik  können  wir  uns  in  dieser  Frage  nicht  Rat 
holen.  Dort  sind  die  Erfahrungen  heute  so  weit  gediehen,  daß  man 
mit  minutiösester  Genauigkeit  den  Widerstand  eines  Leiters  messen 
kann,  daß  man  Tausendstel  von  Milliampere  exakt  bestimmen  kann  etc., 
doch  die  Frage,  wie  und  wo  die  Elektrizität  fließt,  ob  im  Leiter,  oder 
nur  an  der  Grenze  des  den  Leiter  umgebenden  Isolators,  ist  bis  heute 
noch  nicht  sicher  beantwortet  worden.  Umso  schwieriger  wird  diese 
Frage  für  die  animalischen  Verhältnisse,  wo  zu  der  Unbekannten 
der  Elektrizität  noch  die  große  Unbekannte  des  menschlichen  Lebens 
hinzutritt!  Die  rein  elektrische  Wirkung  findet  in  den  Erscheinungen, 
wie  sie  der  Elektrotherapeut  hervorzurufen  pflegt,  ihren  Ausdruck,  und 
im  Pflüg  ersehen  Zuckungsgesetz  und  den  anderen  Phänomenen  von 
L.  Hermann,  Hering,  S.  Exner  etc.  ihre  weitere  Erklärung. 

Am  ehesten  vermögen  wir  die  rein  elektrische  Komponente  in 
ihrem  Endefi"ekt  im  Zentralnervensystem  zu  studieren. 

Das  Nervensystem,  das  sich  durch  eine  besonders  feine  und  zarte 
Organisation  auszeichnet,  ist  das  empfindlichste  Reagens  für  den  elek- 
trischen Strom. 

Vermöge  ihres  anatomischen  Aufbaues  und  ihrer  Organisation 
dürften  verschiedene  Gewebsarten  verschiedene  Stromanteile  bekommen 
und  auch  verschieden  reagieren. 

Wenn  auch  z.  B.  die  knöcherne  Wirbelsäule  von  einem  viel  stär- 
keren Stromteil  als  das  mit  den  zartesten  und  empfindlichsten  Zellen 
ausgestattete  Rückenmark  durchflössen  wäre,  so  werden  wir  dennoch 
Veränderungen,  wenn  sie  ein  Strom  überhaupt  hervorzubringen  im 
stände  ist,  viel  eher  im  Rückenmarke  als  in  anderen  Organen  nach- 
zuweisen im  stände  sein. 

Umso  mächtiger  werden  an  diesen  Stellen  die  Alterationen  des 
Gewebes  zum  Ausdruck  kommen,  wenn  die  Strombedingungen  schon 
von  vornherein  derartige  sind,  daß  der  Hauptteil  des  Stromes  auf 
Gehirn  und  Rückenmark  fallen  muß. 
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Stellen  wir  uns  das  Zentralnervensystem  als  Leitungsmasse  bezw. 
Leitungsflüssigkeit  vor,  mit  ihrer  Grundsubstanz  und  den  zahlreichen 
eingelagerten  Zellen,  Gefäßen  und  Bindegewebssträngen,  welche  alle  von 
Stromteilen  passiert  werden,  so  bildet  jede  Gewebsart  einen  Widerstand 
für  sich:  darin  sucht  der  Strom  oder  der  Blitzstrahl  geradezu  instinktiv 
nicht  den  kürzesten  Weg,  sondern  den  Weg  des  geringsten  Wider- 
standes —   die  Summe  aller  Widerstände  beträgt  ein  Minimum. 

Die  feinsten  Zellen  und  die  zartesten  Gefäßverzwei- 
gungen werden  durch  diese  „Berührung  mit  Strom"  eine 
Massenverschiebung  und  vielleicht  auch  eine  Volums- 
änderung, eine  Deformation,  erleiden,  die  diese  elasti- 
schen Gewebe  bis  zu  einem  gewissen  Grade  ertragen, 
anderenfalls  aber  kommt  es  dadurch  zu  Aenderungen  des 
molekularen  Aufbaues,  zu  Zerreißunge  n,  zu  Kernverlage- 
rungen u.  s.  w. 

Je  nach  der  Schwere  dieser  Veränderungen  und  je  nach- 
dem sie  reparabel  sind  oder  nicht,  kommt  es  zu  leichteren 
vorübergehenden  Funktionsstörungen,  oder  zu  ernster 
Gesundheitsstörung  bezw.  zum  Tode. 

Wenn  auch  viele  Autoren  die  Schädigungen  durch  Elektrizität 
als  rein  funktionelle  Störungen  aufzufassen  geneigt  waren  und  noch 
sind,  so  glaube  ich  auf  Grund  meiner  experimentellen  und  histologischen 
Untersuchungen  annehmen  zu  müssen,  daß  wir  es  bei  Unfällen  durch 
Elektrizität,  kurz  bei  den  animalischen  Effekten  der  Elektrizität  mit 
organischen  Erkrankungen  zu  tun  haben,  die  in  vielfacher  Be- 
ziehung zur  Commotio  cerebri  stehen  (s.  „Klinik").  Letztere  Erkran- 
kung wurde  ebenfalls  als  Störung  funktioneller  Natur  aufgefaßt,  bis 
C.  Gussenbauer  als  erster  auf  die  mechanische  Grundlage  der 
Commotio  hinwies   und   hierzu  auch  den  klinischen  Beweis  erbrachte. 

Auch  C.  Gussenbauer  nimmt  an,  daß  der  elektrische  Stark- 
strom oder  der  Blitzstrahl  bei  seinem  Durchtritte  im  Zentralnerven- 
system unmittelbar  Zellzerstörungen  hervorrufen  könne. 

C.  Gussenbauer  hält  dafür,  daß  es  sich  in  diesen  Fällen  um 
„Umwandlung  der  elektrischen  Energie  in  Massenbewe- 
gung" handle. 

Die  erwähnten  anatomischen  Läsionen  des  Zentralnervensystems, 
die  später  ausführlich  geschildert  werden,  sind  als  direkte  Elektrizitäts- 
wirkung anzusehen.  Die  anatomischen  Läsionen  geben  das  Substrat  für 
die  klinischen  Erscheinungen  ab  und  spielen  eine  entscheidende  Rolle 
bei  der  Lösung  der  vielumstrittenen  Frage,   was  eigentlich  die  Ursache 
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des  Todes  durch  Elektrizität  sei  (s.  „Klinik").  Wenn  wir 
von  allem  Anfang  an  den  animalischen  Effekt  in  seiner  Größe  von 
der  technischen  Formel  J  .  E  .  t  abhängig  gemacht  haben ,  bedarf 
dies  einer  gewissen  Korrektur  resp.  Ergänzung. 

Behufs  einer  richtigen  Beurteilung  hat  der  Kliniker  8  Punkte  zu 
berücksichtigen : 

1.  Die  Stromspannung  (in  Volt), 

2.  die  Stromstärke  (in  Ampere), 

3.  den  Uebergangswiderstand  (in  Ohm), 

4.  die  Zeitdauer  der  Einwirkung  (Sekunden), 

5.  ob  bipolare  oder  unipolare  Reizung, 

6.  die  Stronirichtung, 

7.  den  Zustand  des  Individuums  vor  dem  Unfälle, 

8.  bei  Tieren  schließlich  deren  Art  und  Klasse. 
Annäherungsweise   findet   die    an    einem   Individuum   angreifende 

elektrische  Arbeit  in  folgender  mathematischen  Formel  ^)  ihren  Aus- 
druck: 

V  .  A  .  t  .  P  (oder  2  P)      ^^      ^^ 
A  =  p -^ .  K,  .  K,. 

Wie  die  Erfahrung  lehrt,  ist  die  Spannung  einer  elektrischen 
Leitung  in  erster  Linie  dafür  entscheidend,  ob  ein  Strom  schon  als 
gefährlich  zu  bezeichnen  ist  oder  nicht.  Ueber  diese  Grenze  wird 
vielfach  gestritten.  Denn  während  Hausleitungen,  die  Beleuch- 
tungszwecken etc.  dienen  und  gewöhnlich  eine  Spannung  von  110  Volt 
besitzen,  noch  als  ungefährlich  gelten,  existiert  ein  sicher  beobach- 
teter Fall  einer  Tötung  durch  Gleichstrom  von  nur  95  Volt  Span- 
nung. Anderseits  kenne  ich  selbst  einen  Unfall,  bei  dem  ein  Monteur  -) 
mit  einer  Hochspannung  von  ca.  5500  (!)  Volt  in  Berührung  geriet, 
ohne  sein  Leben  einzubüßen. 

Allgemein  kann  man  gelten  lassen,  daß  Ströme  von  100  und 
150  Volt  Spannung  mit  Vorsicht  zu  behandeln  sind,  Spannungen  über 
200  Volt  sind  als  gefährliche  anzusprechen,  und  solche  mit  500  Volt 
und  darüber  gehören  schon  zu  den  tödlich  wirkenden. 

Den  Einfluß  der  Spannung  kann  man  aus  der  großen  Reihe  der 
„Tierexperimente"  erkennen. 


^)  Zur  Zeichenerklärung:  p  =  Richtung;  V  =  Volt;  A  =  Ampere;  t  =  Sekunden- 
zahl; P  resp.  2 P  Anzahl  der  Pole;  ß  =  Widerstand;  K^  und  Ko  entsprechend  7  und  8 
und  als  Konstanten  aufzufassen. 

2)  Cf.  Monteur  M.  in  „Elektr.  Unfälle". 
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Vergleichende  Untersuchungen  über  die  unterschiedliche  Wir- 
kungsweise verschiedener  Spannungen  haben  Prevost  und  BateUi 
angestellt. 

So  soll  nach  ihnen  z.  B.  ein  Wechselstrom  von  1200 — 4800  Volt 
Spannung  bei  Tieren  schwere  Nervenstörungen  und  Atmungslähmung 
hervorrufen,  während  das  Herz  oft  unverändert  weiterschlägt,  bis  es 
infolge  des  Respirationsstillstandes  erlahmt.  Dagegen  soll  ein  Wechsel- 
strom von  240 — (500  Volt  Spannung  Tiere  durch  das  Auftreten  von 
fibrillären  Zuckungen  (Tremulations  fibrillaires  ventriculairs) 
der  Herzventrikel  (primär)  töten.  Bekannt  ist  die  Ungefährlichkeit 
der  Funkenschläge  von  Elektrisiermaschinen ,  RuhmkorfF  etc. ,  wenn- 
gleich sie  durch  eminent  hohe  Spannungen  ausgezeichnet  sind.  Die 
Stärke  dieser  Entladungen  ist  fast  gleich  Null. 

Nicht  die  Spannung  allein,  sondern  die  Stromstärke, 
die  Anzahl  der  Amperes,  die  den  Menschen  resp.  das 
Tier  durchdringen,  sind  für  den  animalischen  Effekt 
entscheidend.  Und  nochmals  sei  in  dieser  Beziehung  hervor- 
gehoben, daß  für  unsere  Beurteilung,  wie  stark  ein  den  Menschen 
treffender  Strom  sei,  diese  Ziffer  nicht  am  Meßinstrument  der  Kraft- 
zentrale (woher  z.  B.  der  Strom  kam)  abzulesen  ist.  Wenn  wir 
am  Spannungs-  und  Strommesser  die  Zahlen  von  500  Volt  und  200 
Ampere  finden,  so  dürfen  wir  nicht  für  unseren  konkreten  Fall 
200  Amperes  in  Rechnung  ziehen.  Die  Zahl  der  Amperes,  von 
welchen  ein  Mensch  z.  B.  in  dem  gewählten  Falle  getroffen  wurde, 
müssen  wir  uns  erst  auf  Grund  des  Ohm  sehen  Gesetzes  berechnen ; 
wenn  wir  den  Gesamtwiderstand  des  Individuums  z.  B.  mit  50000  Ohm 

veranschlagen,  so  resnltiert  e.ne  Stron,sfärke  (^|^)  von  nur  -^ 

\  50000  /  100 

Ampere.  Bei  Tierversuchen  kann  man  sich  von  der  Richtigkeit  dieser 
Annahme  ohne  weiteres  überzeugen. 

Die  Zeitdauer  der  Einwirkung  ist  aus  zweifachen  Gründen 
beachtenswert. 

Es  ist  einleuchtend,  daß  je  länger  ein  Strom  einwirkt,  umso 
mächtiger  sein  Effekt  ist  (s.   „elektr.  Unfallwesen "). 

Die  Ueberlegung  und  die  Erfahrung  lassen  erkennen,  daß  bi- 
polarer Kontakt  entschieden  gefährlicher  ist  als  unipolarer.  Nicht 
nur,  daß  die  Potentialdifferenz  zwischen  den  zwei  Polen  größer  zu 
sein  pflegt  als  bei  einfachem  Erdschlüsse,  so  bieten  sich  bei  bipolarem 
Kontakte  auch  dem  Stromkreise  günstigere  Bedingungen, 

Die  Stromrichtung  (p),  d.  h.  der  Weg  und  die  Ausbreitung, 
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den  der  Strom  bei  seiner  Passage  durch  den  Körper  nimmt,  ist  mit- 
bestimmend für  den  Endeffekt.  Von  der  Stromrichtung  ist  die  Lokali- 
sation der  Stromdichte  abhängig.  Kommen  lebenswichtige  Organe 
wie  Zentralnervensystem,  das  Herz  etc.  in  den  Bereich  der  größten 
Stromdichte  zu  liegen,  so  werden  sie  von  mehr  Strom  getroffen  und 
die  Wahrscheinlichkeit,  daß  diese  Organe  ceteris  paribus  mehr  affiziert 
werden,  wird  immer  größer. 

Kj  gilt  als  Konstante  in  der  obigen  Formel  und  entspricht  dem 
jeweiligen  Zustande  (Status  somaticus)  des  Individuums,  in  welchem  es 
vom  Strome  getroffen  wurde. 

An  der  Hand  von  Experimenten  und  Beobachtungen  erfahren 
wir,  daß  die  Wirkung  eines  Stromes  eine  andere  ist,  ^venn  das  Indi- 
viduum gesund  oder  wenn  es  krank  ist,  wenn  es  im  wachen,  schlafenden 
oder  gar  narkotisierten  Zustande  etc.  sich  befindet  (s.  Unfallwesen). 

Wenn  ich  endlich  aus  dem  Kapitel  der  Tierexperimente  hervor- 
hebe, daß  eine  weiße  Maus  schon  durch  einen  Gleichstrom  von 
35  Volt  Spannung  plötzlich  getötet  wurde,  während  man  einem 
Frosche  auch  durch  die  stärksten  Wechselströme  von  3000 — 5000 
Volt  Spannung  eigentlich  nichts  anzuhaben  vermochte  (die  Brand- 
wunden im  elektrischen  Lichtbogen  seien  hier  unerwähnt),  so  ist 
auch  die  Bedeutung  der  Konstante  Kg  (Tierspezies)  leicht  verständlich. 


IV.  Elektrische  Widerstandsmessungen. 

Der  Widerstand,  das  Problem  der  Elektrotechnik,  ist  auch  in  der 
Elektropathologie  eine  Größe  ersten  Ranges.  Von  dem  Schutz- 
wider stände,  mit  dem  jedes  Individuum  mehr  oder  weniger  aus- 
gestattet ist,  hängt  es  ab,  ob  ein  elektrischer  Insult  mit  ernsten  Gefahren 
für  das  Leben  verknüpft  ist  oder  nicht.  Diesbezüglich  verhält  es  sich 
mit  der  elektrischen  Noxe  ähnlich  wie  mit  vielen  anderen,  die  die  mensch- 
liche Gesundheit  und  das  Leben  alltäglich  bedrohen. 

Was  die  Giftfestigkeit  im  allgemeinen  für  die  Bakteriologie  be- 
deutet, das  ist  für  uns  der  Schutzwiderstand  des  Individuums. 

Der  menschliche  und  tierische  Körper  bietet  für  den  elektrischen 
Strom  einen  bedeutenden  Widerstand.  Einfach  liegen  indessen  die 
Dinge  nicht. 

Als  Ohmscher  Widerstand  ist  der  menschliche  Körper  nicht  an- 
zusehen. 

\ 
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Durch  die  im  Körper  auftretende  Umwandlung  der  elektrischen 
Energie,  wie  sie  oben  besprochen  wurde,  werden  die  an  sich  schon 
schwierigen  Verhältnisse  noch  mehr  kompliziert. 

Dazu  gesellt  sich  noch  die  Frage  der  besonderen  ^)  Eigentüm- 
lichkeit des  menschlichen  Körpers  in  seinen  Beziehungen  zur  anima- 
lischen Elektrizität.  Es  würde  den  Rahmen  dieser  Arbeit  weit 
überschreiten,  wollten  wir  die  Beobachtungen  über  animalische  Elek- 
trizität in  ihren  Einzelheiten  verfolgen.  Nur  die  wichtigeren  Arbeiten 
seien  zitiert: 

John  Walsh  war  der  erste,  der  die  „elektrische"  Natur  der 
Schläge  vom  Torpedo  erwies. 

E.  du  Bois-Reymond  beschreibt  einige  Fälle,  wo  „freiwillige 
Elektrizitätsentwicklung   am  menschlichen  Körper  beobachtet  wurde". 

Dufay  zog  zur  großen  Bestürzung  der  Umstehenden  Funken 
aus  einer  Katze,  die,  auf  einem  seidenen  Kissen  sitzend,  mit  der  Hand 
gestrichen  wurde. 

S.  Exner  erzählt  in  seinen  Vorlesungen  von  einer  Dame,  von 
deren  Fußspitzen  Funken  auf  einen  Kamin  überspringen,  so  oft  sie 
im  Winter  auf  einem  Teppich   in  der  Nähe    des  eisernen  Ofens  sitzt. 

S.  Exner  hat  auch  die  biologisch  bedeutsame  Beobachtung  ge- 
macht, welche  die  Entstehung  und  Verteilung  tierischer  Elektrizität 
betreffen. 

D'Arsonval  stellte  in  der  Pariser  Societe  de  Biologie  eine  Per- 
son vor,  die  elektrische  Entladungen  bis  1200  Volt  Spannung  gab. 
D'Arsonval  und  andere  Autoren,  wie  z.  B.  Vigouroux,  führen 
die  Entstehung  dieser  hochgespannten  animalischen  Elektrizität  auf 
Reibung  der  Haut  mit  der  Bekleidung  zurück. 

Ch.  Fere  u.  a.  nehmen  hingegen  an,  der  menschliche  und  tie- 
rische Körper  könne  Elektrizität  selbst  erzeugen. 

Diese  und  ähnliche  Befunde  zeitigten  Theorien  und  Hypothesen,  die 
das  eigentümliche  Verhalten  des  Organismus  zur  Elektrizität  zum  Sub- 
strat des  Lebens  und  seiner  Funktionen  machen  wollten. 

Kein  geringerer  als  Alexander  v.  Humboldt  war  es  unter 
vielen  anderen,  der  die  Identität  des  „Fluid  nerveux"  mit  der  „Matiere 
electrique"   anerkannte. 


^)  Der  Merkwürdigkeit  halber  sei  mitgeteilt:  Als  die  Ingenieure  Dr.  Wun- 
derer und  Steinbuch  in  der  Wiener  technischen  Hochschule  den  Einfluß  der 
strömenden  Elektrizität  aufs  Pflanzenwachstum  studieren  wollten  und  Elektroden 
in  den  Boden  einstachen  und  Strom  kreisen  ließen,  kamen  jedesmal  sehr  viele 
Regenwürmer  zum  Vorschein. 
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Auch  G.  Fechner  und  M.  Faraday  sprachen  sich  zu  Gunsten 
einer  solchen  Hypothese  aus,  welche  „Nervenkraft  und  Elektrizität" 
identifizierten,  die  in  der  Entdeckung  von  E.  du  Bois-Reymonds 
„Nervenstrom"  und  dessen  negativer  Schwankung  und  in  den  weiteren 
Beobachtungen  von  Pflüger,  L.  Hermann,  E.  Hering  u.  a.  eine 
starke  Stütze  fand. 

Die  neueste  Forschung  verlegt  den  Schwerpunkt  dieser  Frage  in 
die  Lehre  der  Dissoziation  der  Gewebs-  und  Zellflüssigkeiten.  Die 
lonenwanderung  in  den  organisierten  Geweben,  die  Veränderung  der 
Konzentration  ist  nach  Nernst  die  Grundlage  aller  physiologischen^) 
Prozesse. 

Aus  dieser  ganzen  Beobachtungsreihe  ist  nur  ein  Moment  für 
uns  von  Belang,  welches  auf  den  Widerstand  einen  Einfluß  auszuüben 
im  stände  ist.  Das  ist  die  Fähigkeit  des  menschlichen  Körpers, 
Elektrizität  in  sich  resp.  auf  seiner  Oberfläche  anzuhäufen.  Dem 
menschlichen  Körper  kommt  die  Rolle  eines  Kondensators  zu  ^). 
Danilewsky  benützte  diese  Eigenschaft  des  menschlichen  Körpers 
bei  seinen  Experimenten.  Danilewsky  leitete  elektrische  Oszilla- 
tionen über  Menschen  auf  einen  Froschschenkel  hinweg,  der  zu  zucken 
beginnt,  sofort  aber  aufhört,  wenn  der  ursprünglich  frei  und  isoliert 
stehende  Mensch  zur  Erde  abgeleitet  wird,  wenn  er  z.  B.  ein  Wasser- 
leitungsrohr berührt.  Aehnliche  Befunde  teilen  Radzikowsky, 
Schatzky,  Kurella  u.  a.  mit. 

Daß  die  Kapazität  eines  Kondensators  von  Einfluß  auf  den  Wider- 
stand ist,  ist  bekannt.  Wichtiger  allerdings  ist  diese  Frage  für  die 
Elektrotherapie,  wo  mit  Schwachströmen  gearbeitet  wird;  da  gilt 
zweierlei: 

1.  Entweder  ist  der  menschliche  Körper  einfach  als  Ohm  scher 
Widerstand  aufzufassen,  dann  gilt  das  Ohmsche  Gesetz;  oder 

2.  der  menschliche  Körper  ist  ein  Kondensator,  dann  sind  die 
Verhältnisse  für  Wechsel-  resp.  Induktionsströme  sehr  komphziert. 
Nicht  durch  Ueberlegung  allein,  sondern  durch  Messungen  und  Ver- 
suche muß  das  Verhältnis  von  Widerstand  und  Kapazität  des 
menschlichen  Körpers  bestimmt  werden.  Die  großen  Widersprüche 
in  den  Kapazitätsmessungen  haben  wir  früher  erfahren.     Für  Gleich- 


^)  Ueber  die  Bedeutung  der  Ionen  für  den  physikalischen  Zustand  des  Eiweiß- 
körpers s.  W.  Pauli  (Pflügers  Archiv  1899,  Bd.  78,  S.  375). 

^)  J.  L.  H 0 0 r w e g  macht  auf  die  kondensierende  Fähigkeit  des  mensch- 
lichen Körpers  aufmerksam  und  vergleicht  ihn  mit  einem  Seekabel,  das  eine  be- 
deutende elektrische  Kapazität  besitzt  und  gleichzeitig  Strom  leitet. 
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ströme  (galvanische  Ströme)  ist  es  allerdings  gleichgültig,  ob  der 
menschliche  Körper  ein  Kondensator  ist  oder  nicht. 

In  der  elektrischen  Unfallspraxis  dagegen  genügen  mut- 
maßliche Ziffern  über  die  Widerstandsgrößen,  um  bei  der  Analyse  des 
klinischen  Bildes  den  richtigen  Ideengang  zu  entwickeln  und  um  über 
den  animalischen  Effekt  ins  klare  zu  kommen. 

Um  dies  zu  erzielen,  müssen  wir  uns  vor  Augen  halten,  daß  wir 
es  bei  Unfällen,  wo  ein  Mensch  Strom  bekommen  hat,  immer  mit  drei 
Widerstandsziffern  zu  tun  haben: 

1.  We  =  Widerstand  der  Eintrittstelle, 

2.  Wa  =  Widerstand  der  Austrittstelle, 

3.  Wg  =  Widerstand  des  Gewebes,  i.  e.  des  übrigen  Körpers,  der 
zwischen  den  ersten  zwei  Stellen  gelegen  ist.  Dieser  Widerstand  heißt 
Streckenwiderstand. 

Maßgebend  für  den  Endeffekt  ist  der  Widerstand  an 
der  Ein-  und  Austrittstelle  (We  und  Wa);  auf  diese  ist  der 
größte  Teil  des  Spannungsabfalles  zurückzuführen. 

Am  leichtesten  ist  dies  an  der  Hand  untenstehender  Zeichnung  zu 
erklären : 


A 

1 

>, 

^e_ Flg.  1. 

AG  =  0-Wgi-  w^^  i  =  Wq.: 

1^ 

Nehmen  wir  an,  es  sei  ein  auf  der  Erde  freistehender  Mann  mit 
einer  Hand  mit  der  elektrischen  Spannung  e  in  Berührung  geraten. 
Die  Hand  des  Mannes  ist  die  Eintrittstelle,  der  Fuß  resp.  die  Füße 
die  Austrittstelle  des  Stromes.  Der  Strom  hat  zunächst  den  Ueber- 
gangswiderstand  in  der  Handffäche  zu  überwinden,  dann  den  Wider- 
stand in  der  Fußsohle,  der  ganze  übrige  Körper  gibt  den  dritten  und 
zumeist  auch  geringsten  Widerstand  ab. 

Die  Widerstände  müssen  überwunden  werden;  dabei  geht  Span- 
nung verloren. 

Der  Spannungsverlust  findet  seinen  mathematischen  Ausdruck  im 
Produkt  vom  Widerstand  und  Stromstärke  (s.  Medizin  und  Elektro- 
technik).    Der  Spannungsabfall  an  der  Eintrittstelle  ist  =  We  .  i. 

Der  Spannungsabfall  an  der  Austrittstelle  ist  =  Wa  .  i-    Der  Rest 

der  ursprünglichen  Spannung  (Ae)  kommt  für  die  übrige  in  der  Mitte 

gelegene  Strecke  in  Betracht ;  er  wird  teils  zur  Ueberwindung  des  Ge- 

webswiderstandes,  teils  zur  elektrolytischen  Polarisation  etc.  verbraucht. 

Ae  =  e  -  Wei  -  Wai  =  W^i. 
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Die  wirklich  in  Betracht  kommende  Stromstärke  (nach  Abzug  des 
Spannungsabfalles  an  Ein-  und  Austrittstelle)  ist  mithin: 
. e 

d.  h,  die  Stromstärke  ist  gleich  der  Spannung,  dividiert  durch  die 
Summe  der  Uebergangswiderstände  und  des  Streckenwiderstandes. 

Wenn  wir  bei  dem  gewählten  Beispiele  verharren,  so  wäre 
beispielsweise!)  We  mit  20000  Ohm,  Wa  mit  100000  Ohm  und 
Wg  mit  nur  1000  Ohm   zu  bezeichnen.     Die  vorstehende  Formel 

(i  =  -r7;: — -^j77 — r— ^7 — 1  ist    für   den  Kliniker   eine    der  wich- 

\  We  +  Wa  +  Wg  / 

tigsten  aus  der  ganzen  El  ektropathologie,  denn  sie  klärt 
uns  sofort  darüber  auf,  wieviel  Strom  beiläufig  ein  verun- 
glücktes Individuum  bekommen  hat  und  wie  der  animalische 
Effekt  zu  beurteilen  ist. 

Wg,  d.  i.  der  Gewebswiderstand  resp.  Streckenwiderstand,  worunter 
der  Leitungswiderstand  des  menschlichen  Körpers  ohne 
seine  Haut  zu  verstehen  ist,  ist  mit  Rücksicht  auf  die  Größe  von 
We  und  Wa  gewöhnlich  fast  vollkommen  zu  vernachlässigen. 

Von  We  und  Wa  allein  ist  es  abhängig,  ob  die  Berührung  einer 
sonst  tödlichen  Spannung  harmlos  verläuft. 

We,  der  Widerstand  der  Eintrittstelle,  ist  in  den  meisten  Fällen 
in  der  Haut  der  Hand  gelegen.  Den  Mitteilungen  im  Kapitel  der 
Unfallslehre  ist  zu  entnehmen,  daß  bei  den  beruflichen  Verun- 
glückungen zumeist  die  Hand  den  Kontakt,  den  Stromübergang  ver- 
mittelt hat. 

Nur  sehr  selten  ist  die  Haut  des  Gesichtes,  des  behaarten  Kopfes, 
des  Rückens  etc.  die  Eintrittstelle. 

Ist  die  Widerstandsziffer  der  Haut  eine  sehr  hohe,  die  Leitungs- 
fähigkeit derselben  mithin  eine  sehr  geringe,  so  gewährt  sie  allein 
(We),  z.  B.  bei  Niederspannung,  genügenden  Schutz  gegen  das  Ein- 
dringen von  Strom,  sei  es  nun,  daß  unipolare  oder  sogar  bipolare 
Reizung  erfolgte. 

Wa,  der  Widerstand  an  der  Austrittstelle,  ist  gewissermaßen  die 
Reserve,  die  Hilfe  von  We.  Es  kann  We  leicht  überwunden  werden, 
besonders  wenn  es  einen  kleinen  Wert  besitzt;  trotzdem  braucht  noch 
immer  kein  Unfall^)  einzutreten,  wenn  nur  W^  genügend  groß  ist. 


^)  Die  Ziffern  sind  den  späteren  Untersuchungen  entnommen. 

^)  Dies  gilt  mit  einer  gewissen  Beschränkung,   denn  bei  den  äußerst  hohen 
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Wählen  wir  ein  Beispiel. 

Monteure  hantieren  oft  in  den  Straßen  mit  der  Oberleitung 
(Gleichstrom  von  500  Volt  Spannung),  ohne  daß  sie  ihre  Hände  durch 
Gummihandschuhe  oder  dergl.  schützen  würden.  Die  Monteure  stehen 
eben  auf  den  hohen  Räderwagen  isoliert;  der  Widerstand  an  der 
Austrittstelle  (Wa)  ist  ein  unendlicher,  es  kann  kein  Strom  durch- 
treten. Ein  minimaler  Strom,  der  sog.  Ladestrom,  dringt  allerdings 
in  den  Körper  ein,  er  tritt  ein  und  aus,  ist  aber  infolge  seiner  außer- 
ordentlich geringen  Intensität  ganz  harmlos. 

Die  unipolare  Berührung  ist  bei  genügender  Isolation  ganz  un- 
gefährlich. Durch  Zufälligkeiten  (die  Isolation  betreffend)  können  sich 
allerdings  Unfälle  ereignen. 

Ein  zweites  Beispiel  ^). 

Monteur  A  berührte  mit  seiner  Hand  einen  blanken  Leiter,  in 
dem  ein  Drehstrom  von  750  Volt  Spannung  zirkulierte.  Er  bekam 
einen  Schlag,  blieb  aber  sonst  unversehrt.  Monteur  B  berührte  mit 
seiner  Hand  einen  blanken  Leiter,  in  welchem  ein  Gleichstrom  von 
nur  95  Volt  Spannung  zirkulierte.    Der  Mann  blieb  auf  der  Stelle  tot. 

Die  auf  den  ersten  Blick  überraschende  Tatsache  wird  sofort  auf- 
geklärt, wenn  wir  uns  auch  um  Wa  kümmern.  Dabei  erfahren  wir, 
daß  Monteur  A  in  einem  reinen,  trockenen  Betriebe  stand  —  sein  Wa 
war  fast  unendlich  groß  — ,  daß  aber  Monteur  B  barfuß  in  Zucker- 
melasse und  Pottasche  stand  —  sein  Wa  war  unendlich  klein. 

Den  gewählten  Beispielen  ist  nichts  beizufügen,  um  den  Einfluß 
von  We  und  Wa  auf  den  Ausgang  eines  Unfalles  resp.  einer  Strom- 
berührung ins  rechte  Licht  zu  setzen. 

Im  folgenden  sollen  ziffernmäßige  Daten  über  die  Größe  der 
Widerstände  von  Menschen  und  einigen  Tierklassen  zur  Sprache 
kommen.  Auch  die  Widerstände  von  verschiedenen  Organen  und 
Gewebsbestandteilen  wurden  gemessen,  um  Vergleichsziffern  für  deren 
annähernde  Leitungsfähigkeit  zu  gewinnen. 

Die  genauesten  elektrischen  Widerstandsmessungen  hat  in  Wien 
zuerst^)  Gärtner  durchgeführt;  seine  Resultate  sind  von  Jolly,  v.  Erb, 
d'Armand,  Pascheies  u.  a.  m.  bestätigt  worden.  Gärtner  fand  die 
wichtige  Tatsache,  daß  der  Widerstand  des  menschlichen  Körpers  im 
Momente  des  Stromschlusses  sehr  groß  sei,  daß  er  aber  durch  Strom- 
Spannungen  (10 — 20000  Volt),  die  in  der  Technik  verwendet  werden,  wird  oft  der 
Isolator  zum  Leiter.     Einen  absoluten  Isolator  gibt  es  bekanntlich  gar  nicht. 

^)  Die  Beispiele  sind  der  Kasuistik  entnommen. 

^)  Zu  allererst  hat  Remak  die  Leitungsfähigkeit  tierischer  Gewebe  gemessen. 
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Wirkung  bis  auf  ^/so  seiner  ursprünglichen  Größe  herabgesetzt  werden 
kann.  Seine  Versuche  gelangen  genau  so  an  Leichen  wie  an  Lebenden; 
er  arbeitete  mit  kleinen  Meßströmen.  Ebenso  wie  Gärtner  halten 
auch  Stintzing  und  Gräber,  die  mit  der  Wheatstoneschen  Brücke 
gearbeitet  haben,  die  Kataphorese  als  Ursache  der  Widerstands- 
abnahme; de  Watte wille,  J.  L.  Hoorweg  u.  a.  schließen  sich  ihnen 
darin  an.  Schnyder  gibt  an,  daß  der  Widerstand  für  galvanische 
Ströme  geringer  sei  als  für  faradische.  Latschenko  machte  Mes- 
sungen an  62  Menschen,  die  er  die  Oberarme  bis  nahe  zum  Schulter- 
gelenk in  10°/oiger  ZnSO^- Lösung  eintauchen  ließ,  und  fand  im  Mittel 
1100 — 1200  n.  H.  Baruch  fand  den  menschlichen  Widerstand  schwan- 
kend zwischen  600—10000  ü. 

James  E.  Boyd  konstatierte  im  Mittel 

1588  fl  für  Wechselströme, 
1786  „    für  Gleichströme. 

Diese  kleine  Skizze,  nur  um  darzutun,  wie  sehr  die  Zahlen 
differieren.  Manche  Autoren,  Pardo,  Baruch,  Mann  und  neuer- 
dings A.  Pilcz  u.  a.,  haben  auf  die  diagnostische  Bedeutung  der  Wider- 
standsziffern der  Haut  für  Neurosen  und  Psychosen  in  eingehenden 
Untersuchungen  hingewiesen.  Ich  selbst  habe  in  hiesigen  Elektrizitäts- 
werken an  mehr  als  100  Personen,  womöglich  desselben  Alters  und 
derselben  Konstitution,  Widerstandsmessungen  durchgeführt,  zu  denen 
ich  mich  größtenteils  des  Universalgalvanometers  von  Siemens  be- 
diente. Die  betreffende  Person  hielt  unter  mäßigem  Drucke  je  eine 
Eisenklemme  zwischen  den  Fingern  der  rechten  und  linken  Hand. 
Es  sollten  die  Umstände  nachgeahmt  werden,  wie  sie  vorzukommen 
pflegen,  wenn  unglückseligerweise  ein  stromführender  Metallteil  be- 
rührt wird. 

Die  Zahlen,  die  ich  derart  erzielte,  schwankten  zwischen  16000 
und  80000  fZ,  was  zum  größten  Teile  auf  die  verschieden  stark  ent- 
wickelte Epidermis  der  Fingerbeeren,  den  Flüssigkeitsgehalt  daselbst  etc. 
zurückzuführen  war.  Konstanter  wurden  die  Zahlen,  wenn  ein  Pol 
auf  den  Handrücken  und  der  andere  auf  die  Brust-  resp.  Bauchhaut 
leicht  aufgedrückt  wurde;  im  Durchschnitte  30000 — 40000  Q. 

Die  Schwankungen  waren  ebenfalls  geringer,  wenn  die  Versuchs- 
personen ihre  Kleinfinger  in  Quecksilbernäpfchen,  die  mit  den  Polen 
verbunden  waren,  bis  zur  Hälfte  des  Nagelgliedes  eintauchten.  Eine 
bedeutende  Herabsetzung  der  hohen  Widerstandsziffern  erzielte  man, 
wenn  ein  Pol  auf  die  Zunge  oder  auf  die  Wangenschleimhaut  auf- 
gesetzt wurde.     Der  Höchstwert   betrug  5000  fi.     Wenn  vollends  ein 
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Pol  im  Rektum  und  der  andere  im  Munde  gehalten  wurde,  da  schwankte 
der  Widerstand  fast  bei  allen  Versuchspersonen  um  1000  Q  herum; 
in  einem  Falle  sogar  nur  600  Q.  Letztere  Untersuchungen  sind  recht 
schwierig  durchzuführen,  weil  auch  die  kleinsten  Meßströme  großes 
Unbehagen  erzeugen. 

Rachen-Rektummethode  gibt  sowohl  beim  Menschen 
als    auch   bei   Tieren    die    geringsten  Widerstandsziffern. 

Die  Resultate,  die  ich  mit  dem  in  der  Technik  vielfach  ver- 
wendeten Universalgalvanometer  von  Siemens  erzielte,  habe  ich  mit 
Messungen  mittels  der  Wh  eats  ton  eschen  Brücke  (vier  Leclanche- 
Elemente)  nachgeprüft  und  im  großen  und  ganzen  bestätigt  gefunden. 

Noch  eine  dritte  Methode  der  Widerstandsmessungen  habe  ich 
in  einigen  Fällen  zu  Hilfe  genommen.  Ich  benützte  einen  Starkstrom, 
und  zwar  Wechselstrom  von  105  Volt  Spannung  (45  Perioden),  der  in 
der  Sekunde  die  Arbeit  eines  Pferdes  leistete.  Voltmeter,  Amperemeter 
und  die  betreflfende  Person  wurden  hintereinander  geschaltet.  Zumeist 
wurden  konstante  Werte  gegen  30000  ü  erzielt,  wobei  ich  noch  be- 
merken will,  daß  da  die  Ziffern  nicht  so  stark  wie  bei  Schwachströmen 
schwankten;  fast  immer  derselbe  Ausschlag  der  Nadel  am  Ampere- 
meter. Die  letzte  Methode  hat  nur  den  kleinen  Nachteil,  daß  man 
die  Widerstandsziflfer  immer  erst  ausrechnen  muß,  während  man  bei 
den  ersten  zwei  Methoden  entweder  direkt  die  Zahlen  ablesen  oder 
einer  Tabelle  entnehmen  kann.    Im  Falle  III  lesen  wir  am  Voltmeter  E 

E 

und  am  Amperemeter  J,  und  aus  der  Formel  J  =  -^r^  müssen  wir  W 

berechnen.  Die  Schaltung  ist  folgende:  Von  der  Dynamomaschine, 
resp.  vom  Schaltbrett  tritt  der  Strom  in  das  Voltmeter  (behufs  Be- 
stimmung der  Spannung  E),  von  hier  geht  er  durch  ein  Ampere- 
meter (J)  und  schließlich  durch  den  zu  untersuchenden  Menschen  zur 
Dynamomaschine  (Schaltbrett)  zurück.  Der  Widerstand  des  Voltmeters 
muß  früher  gemessen  werden,  der  des  Amperemeters  kann  als  ein 
sehr  kleiner  vernachlässigt  werden. 

a)  Strom  geschlossen  (ohne  Menschen)     . 

,  ^„  ,   /  105  V  \ 

b)  Strom  geschlossen  (inklusive  Menschen) 

0,003  A 

105 

1450  +  X 

X  =  31000^. 
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Benützt  man  zu  Widerstandsmessungen  diese  Starkstrommethode 
und  hält  man  es  (trotz  der  Schmerzen)  längere  Zeit  aus,  so  merkt 
man,  daß  die  Nadel  des  Amperemeters  die  Tendenz  zeigt  zu  steigen. 
Schon  Gärtner  hat,  wie  oben  bemerkt,  darauf  aufmerksam  gemacht 
und  Kataphorese  nebst  Wärmeerhöhung  als  Grund  dafür  angegeben. 
Ob  die  Kataphorese  die  Ursache  dieser  Erscheinung  ist,  wäre  zu  ent- 
scheiden. Ein  Experiment,  das  ich  durchgeführt  habe  und  das  man 
jederzeit  wiederholen  kann,  scheint  noch  für  andere  Gründe  zu  sprechen. 
Wenn  man  gut  geerdet  steht,  •  d.  h.  Erdschluß  hat,  und  mit  der  Rücken- 
seite eines  Fingers  einen  stromführenden  Teil  einer  Dynamomaschine 
berührt  (z.  B.  Gleichstrom  200 — 300  Volt  Spannung  oder  Wechselstrom 
100 — 200  Volt  Spannung)  und  den  brennenden  Schmerz  verbeißt,  so 
konstatiert  man  folgendes:  Der  Schmerz  wird  nur  an  der  Berührungs- 
fläche empfunden  und  wird  mit  jedem  Bruchteil  einer  Sekunde  inten- 
siver; die  Haut  ist  stark  gerötet,  die  Epidermis  wird  glatt  und 
glänzend  und  fühlt  sich  samtartig  an;  läßt  man  den  Finger  noch 
längere  Zeit  anliegen,  so  kann  man  eine  leichte,  mäßig  harte  Erhebung 
der  Epidermis  konstatieren,  die  in  der  nächsten  Minute,  wenn  man 
den  Finger  schon  frei  hält ,  zur  Brandblase  aufschwillt.  Der  Wider- 
stand dieser  Stelle  gemessen,  ergibt  gegen  früher  eine  niedrigere  ZiflPer. 
Die  direkte  Gewebsveränderung  in  rein  anatomischem 
Sinne  scheint  die  Herabsetzung  des  Widerst  an  des  zu  be- 
dingen. In  Bezug  auf  eine  solche  Herabsetzung  des  Widerstandes 
scheint  für  Starkstrom  keine  untere  Grenze  zu  existieren.  Am  lebenden 
Menschen  kann  man  sich  begreiflicherweise  davon  experimentell  nicht 
überzeugen,  hingegen  ist  es  am  Tiere  und  ganz  besonders  an  Leichen- 
teilen möglich,  Je'länger  der  Strom  einwirkt,  umsomehr  sinkt  der  Wider- 
stand, für  den  ich  bei  Anwendung  der  Hochspannung  keine  untere  Grenze 
finden  konnte.  Am  besten  eignet  sich  zu  derlei  Widerstandsexperimenten 
der  Nervus  ischiadicus  des  Menschen.  Ich  benützte  eine  Pohlsche  Wippe 
und  traf  eine  solche  Anordnung,  daß  ich  durch  Umlegen  der  Wippe 
bald  einen  Starkstrom,  bald  wieder  einen  kleinen  Meßstrom  zur  Wider- 
standsbestiramung  hatte.  Die  Enden  des  Ischiadikus  waren  durch 
Eisenstücke  in  den  Quecksilbernäpfchen  festgehalten.  So  findet  man 
z.  B.  in  Lage  1  (Schwachstrom  mit  Wheatstone-Brücke)  einen  Wider- 
stand von  120000  Q.;  lege  ich  die  Wippe  um,  um  Starkstrom  (300  Volt 
Spannung)  zur  Bestimmung  zu  benützen,  so  kann  man  erstens  nur 
mehr  einen  Widerstand  von  70000  Q.  konstatieren,  der  ferner  mit  jeder 
weiteren  Sekunde  um  ca.  1000  Q.  herunter  geht;  je  länger  man  den 
Strom  einwirken  läßt,  umsomehr  sinkt  der  Widerstand.    Beeinträchtigt 
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werden  derartige  Untersuchungen  öfters  auf  die  Weise,  daß  die  tech- 
nischen Instrumente  (Transformator  etc.)  durch  die  relativ  starke  Be- 
lastung zu  sehr  in  Anspruch  genommen  werden  und  mitunter  Schaden 
erleiden;  eine  sehr  unerwünschte  Nebenerscheinung  ist  der  stark  brenz- 
liche  Geruch,  der  von  den  Leichenteilen  ausgeht  und  in  fremden 
Laboratorien  aus  naheliegenden  Gründen  nicht  gerne  geduldet  wird. 
Der  durch  Starkstrom  herabgesetzte  Widerstand  bleibt  nur  kurze  Zeit 
auf  dieser  Stufe ;  wenn  man  den  Strom  unterbricht,  steigt  der  Wider- 
stand nachher  wieder  etwas  an. 

Die  Gewebe  des  menschlichen  Körpers  zeichnen  sich 
durch  verschieden  große  Widerstandsziffern  aus,  zu  deren  annähern- 
der Illustration  ich  einige  der  von  mir  erhobenen  Zahlen  hierher 
setzen  will.  Ich  untersuchte  teils  Leichenteile,  teils  Gewebsstücke 
frisch  operierter  Menschen,  Der  Güte  der  Professoren  Freiherr 
V.  Eiseisberg  und  Hofrat  Weichselbaum  danke  ich  es,  daß  mir 
die  nötigen  Gewebsbestandteile  zur  Verfügung  standen.  Folgende 
Zahlen,  ihrer  Größe  nach  geordnet,  wurden  als  beiläufige  Mittelwerte 
erhoben : 


Leber 

900  il 

Niere  

1000  „ 

Muskel 

1500, 

Gehirn 

2000  „ 

Herzfleisch 

/ 1600  ,  (Schnittfläche) 
\  2000  „  (Epikard) 

Milz 

3000  , 

Lunge      

4000  „ 

Thyreoidea 

8000  , 

Sehne  

10000  „ 

Knorpel 

50000  „ 

Xnochen 

/  300000  „  (Sägefläche) 
■    \      oo      „  (Außenfläche) 

Haut  (Oberschenkel)     .     . 

,    2000000  ,  (Mann) 

■n                              T>                  '    ■       • 

.       200000  ,  (Frau) 

n                            »                      •       • 

15000  ,  (Fettseite) 

B                               n                       •  .    • 

18000  „  (neugeborenes  Kind) 

Nerv  (Ischiadikus)     .     ,     . 

.       200000  ,  (20  cm  lang). 

Gewebsfl 

üssigkeiten. 

Harn       .     .     ,     . 

.     .     ,            1200  ß 

Blutserum   .     .     . 

,     .     .           3700  „ 

Frisches  Blut  .     , 

.     .     .     .           4000  „ 

Defibriniertes  Blut 

.     ,     .           4200  „ 

Gelenkflüssigkeit 

....           4400  „ 

48       W-Messungen  an  Frosch,  Maus,  Meerschweinchen,  Kaninchen,  Hund. 


Diese  ZiflFern  bedeuten  keineswegs  absolute  Zahlen;  sie  stellen 
nur  Vergleicbsdäten  der  verschiedenen  Leitungsfähigkeit  der  mensch- 
lichen Gewebe  vor.  Die  elektrische  Leitungsfähigkeit  tierischer  Ge- 
webe findet  in  der  physiologischen  Chemie  groise  Beachtung.  Man 
ist  heute  bestrebt,  mit  ihrer  Hilfe  und  der  der  sog.  lonentheorie 
genaue  Analysen  durchzuführen.  Die  Leitungsfähigkeit  einer  Flüssig- 
keit oder  deren  reziproker  Wert,  der  Widerstand,  ist  von  deren  Kon- 
zentration abhängig.  Die  Konzentration  an  freien  Ionen  und  das 
Leitungsvermögen  stellen  eine  Funktion  der  Lösung  an  elektrolytischen 
Molekülen  dar  (Roth).  Des  weiteren  einige  Widerstandsziflfern,  die 
ich  an  Tieren,  mit  denen  ich  experimentierte,  zu  messen  Gelegenheit 
hatte. 


I 


Frosch; 


Hinterfüße 
Kopf— Sternum 
Kopf — Rücken 
Kopf — Rachen 


20000  ß 
11000  „ 
8000  „ 
7000  ,. 


Maus    (weiße); 


Hinterfüße      .     .     . 
Seh  wanz — Hinterfuß 
Rücken — Hinterfuß 
Fuß — Rachen       .     . 
Rachen — Rektum 


30000  ii 
30000  , 

12000  , 
900  „. 


Meerschweinchen: 


Füße  (trocken)    .     .     . 
Füße — Rücken     .     .     . 
Nasse  Füße     .... 
Kalzinierte  Soda — Füße 
Rachen — Rektum     .     . 


350000  ii 

CO  )) 

6000  , 
2000  , 
1000  ,. 


Kaninchen 
Nahezu  dieselben  Werte  wie  bei  dem  Meerschweinchen. 


Hund: 

Füße  (trocken) 0=    Q 

Füße — Rücken ^^     n 

Fuß— Rektum 10000  , 

Nasse  Füße 6000  , 

Füße  (mit  kalzinierter  Soda) 

eingerieben  u.  angefeuchtet  1 000  „ 

Rachen — Rektum    ....  400  „. 
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Aus  mehreren  Bestimmungen  wurde  das  Mittelmaß   berechnet. 

Zu  den  Messungen  wurde  als  Rektumelektrode  eine  etwa  hasel- 
nußgroße glatte  Messingkugel,  um  Verletzungen  hintanzuhalten, 
benützt.  Bei  den  anderen  Tieren  wurde  wegen  ihrer  verhältnismäßigen 
Ruhe  während  der  Untersuchung  eine  einfache  Kupferspitze  als  Rektum- 
elektrode verwendet. 

Ein  Hindernis  für  genaue  Messungen  war  dadurch  entstanden, 
daß  die  Hunde  sehr  oft  die  in  den  Rachen  versenkte  Kupferspitze 
mit  ihren  Zähnen  erfaßten ;  dadurch  wurden  die  Widerstandsziffern 
erhöht.  Im  Rektum  lagen  oft  Kotballen,  die  ebenfalls  zu  hohen  Wider- 
standsziffern Anlaß  gaben. 

300  —  400  Ohm  kann  füglich  als  Durch  seh  nittswider- 
stand  (bei  Rachen  —  Rektumapplikation  der  Elektroden) 
eines  Hundes    von   mittlerer    Größe   angenommen   werden. 

Je  breiter  und  dicker  die  Hunde  waren,  umso  kleiner  waren  die 
gefundenen  Widerstandsziffern, 

Mit  der  Größe  des  Gesamtquerschnittes  schien  die  Leitungsfähig- 
keit zuzunehmen. 

Pferde. 

Die  Widerstandsmessungen  an  diesen  Tieren  wurden  mit  großer 
Sorgfalt  und  Mühe  im  physiologischen  Institut  des  Herrn  Professor 
Dr.  Latschenberger  in  der  k.  k.  tierärztlichen  Hochschule^)  in  Wien 
vorgenommen. 

Wegen  der  großen  Empfindlichkeit  der  Pferde  schon  gegen 
schwache  Meßströme  wurden  (im  Gegensatze  zu  allen  anderen  Tieren) 
die  Widerstandsmessungen  zumeist  erst  nach  der  Tötung  des  Pferdes 
vorgenommen. 


^)  Der  außerordentlichen  Güte  des  Herrn  Hofrat  Professor  Bayer  und 
Professor  Dr.  Latschenberger  danke  ich  es ,  daß  ich  an  mehreren  Meer- 
schweinchen, Hunden  und  an  9  Pferden  ausgedehnte  Versuche  anstellen  konnte. 
Nebst  dem  großen  Interesse,  das  die  Herren  meinen  Studien  entgegenbrachten, 
stellten  sie  mir  auch  alle  nötigen  Hilfsmittel  zur  Verfügung. 

Diesen  Experimenten  gebührt  auch  in  anderer  Beziehung  besondere  Auf- 
merksamkeit, als  Herr  Oberbaurat  C.  Hochenegg,  k.  k.  Professor  der  techni- 
schen Hochschule  in  Wien,  die  technisch  e  Seite  dieser  Studien  in  ausgiebigster 
Weise  persönlich  förderte.  Seine  beiden  Herren  Assistenten,  Ingenieur  Dr.  Wun- 
derer und  Dr.  Steinbuch,  scheuten  keine  Mühe  und  Zeitopfer,  um  die  elektro- 
technischen Messungen,  die  nötig  waren,  zu  tadellosen  zu  gestalten. 

Die  Herren  Assistenten  Faustka  und  Dr.  Fiebiger  waren  mir  bei  der 
Beschäftigung  mit  den  Pferden  behilflich. 

Allen  Herren  bin  ich  zu  Dank  verpflichtet. 
Jellinek,  Elektro-Pathologie.  4 


50  Erläuterung  der  Meßmethoden. 

Es  kamen  hierbei  zwei  Methoden  zur  Anwendung: 

a)  Zunächst  wurde  die  Widerstandsziffer  dem  Ohm  sehen  Gesetze 
zufolge  aus  der  Volt-  und  Amperezahl  berechnet,  die  an  den  Meß- 
instrumenten abzulesen  waren,  während  der  Starkstrom  durch  den 
Körper  des  Tieres  floß. 

b)  Die  zweite  Methode  lag  darin,  daß  außer  dem  großen  Strom- 
kreise noch  ein  zweiter  kleiner  Stromkreis  benützt  wurde. 

Der  kleine  Stromkreis  bestand  aus  einem  Voltmeter  mit  zwei 
dünnen  Drähten,  an  deren  Enden  zwei  blanke  Kupferspitzen  waren, 
die  in  den  Körper  des  Tieres  eingestochen  werden  konnten,  wodurch 
der  kleine  Kreis  geschlossen  wurde. 

In  beistehender  Abbildung  ist  die  doppelte  Schaltung  ver- 
anschaulicht. 

In  dem  großen  Stromkreise  fließt  der  Starkstrom;  der  kleine,  von 
einem  Voltmeter  ausgehende  Stromkreis  dient  der  Spannungsmessung 


am  Körper  des  Pferdes;  so  wird  z.  B.  die  Potentialdifferenz  zwischen 
Hals  (H)  und  Schenkel  (S)  gemessen. 

Von  der  negativen  Klemme  (unserer  Kraftquelle)  geht  ein  Kabel 
direkt  ins  Rektum  (R)  des  Pferdes.  Das  von  der  Plusklemme  zum 
Rachen  (R)  des  Pferdes  ziehende  Kabel  ist  mehrfach  unterbrochen;  es 
sind  Schutzwiderstände  (H),  ein  Amperemeter  (A),  ein  Stromschließer  etc. 
eingeschaltet. 

In  der  Nebenschaltung  befindet  sich  das  Voltmeter  (V). 

Der  kleine  Stromkreis,  bestehend  aus  einem  Voltmeter  und  zwei 
leitenden  Schnüren,  dient  zur  Messung  der  Potentialdifferenz  an  zwei 
beliebigen  Punkten  des  tierischen  Körpers,  während  der  Starkstrom 
kreist. 

Man  vermag  derart  Strecken  widerstände  zu  messen.  Wenn 
man  z.  B.  die  zwei  Kupferspitzen  (des  kleinen  Kreises)  in  Hals  und 
Hüfte  einsticht  und  an  dem  zugehörigen  Voltmeter  die  Potential- 
differenz dieser  Punkte  abliest,  so  ist  man  auf  Grund  des  Ohmschen 
Gesetzes  im  stände,  den  Widerstand  dieser  Strecke  zu  berechnen. 

Im  folgenden  die  Einzelmessungen; 
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Pferd  I:    ad  a)  Rachen — Rektum  8  Ampere,  4.115  Volt; 
8  =  —;  x  =  60  Ohm. 

X 

Der  Gesamtwiderstand  zwischen  Rachen — Rektum  betrug  60  Ohm; 
davon  sind  17  Ohm  des  sog.  Vorschaltwiderstandes  in  Abzug  zu  bringen; 
es  bleibt  die  Widerstandsziffer  von  43  ^2, 

Bei  neuerlichen  Messungen  erzielten  wir  bei  gleicher  Spannung  die- 
selbe  Stromziffer;  aber  auch  andere^)  Ziffern,  wie: 

i  =  8,4  A. 
i  =  7      „   etc. 

Ad  b)  Messungen  mit  Hilfe  des  kleinen  Stromkreises.  Die  2  cm 
langen,  blanken  Kupferspitzen  werden  eingestochen: 

1.  Hals  (Seite)  und  Schenkel: 

,-.,        36  .  4  144 

W  =  -g^  =  ^^:=180hm; 

2.  Kehlgang  und  Hüfte: 

^  "      8,5      "■    8,5    ~  ^^       ' 

3.  Herzgegend  und  Rektum: 

iO^^J60_^ 

8,3  8  ^^       « 

4.  Neuerliche  Messung  in  derselben  Anordnung: 

^,        52.4  208         ^.  ^, 

W  =  — - —  =  — 5 —  =  26  Ohm. 

o  8 

Wenn  wir  vom  Gesamtwiderstand  per  43  Ohm  den  Strecken- 
widerstand mit  etwa  20  Ohm  abziehen,  dann  bleibt  für  den  Ueber- 
gangswiderstand  23  Ohm. 

Pferd  II:  a)  Vor  der  Tötung  wurde  eine  Widerstandsmessung 
am  lebenden  Tiere  in  Rachen — Rektumanordnung  mittels  Schwach- 
strom (ein  Element)  vorgenommen.     Gesamtwiderstand  =  37  Ohm. 


^)  Bei  einer  Messung  war  plötzlich  i  =  0,3  A. ,  also  auffällig  gering.  Bei 
genauer  Untersuchung  ergab  sich,  daß  die  Trense,  die  den  Stromübergang  ver- 
mittelte, aus  dem  Gebiß  des  Pferdes  herausgefallen  war.  Dies  führte  sofort  zur 
Erhöhung  des  Uebergangswiderstandes.  Auch  Verdunstung  und  Eintrocknung 
können  falsche  Leitungsverhältnisse  vortäuschen.  Auf  derlei  Umstände  ist  bei 
den  Experimenten  zu  achten. 


52  Einzelmessungen. 

ß)  Messungen  am  toten  Tiere: 

ad  a)  Rachen — Rektum  7  Ampere,  4  .  115  Volt; 

x  =  —=—  =  70  Ohm. 

Ad  b)  Kleiner  Stromkreis: 

1.  Rektum  —  Zunge: 

2.  Rektum  —  Kehlgang: 

^^  3,2  3,2  ^^       " 

8.  Rektum — Herzgegend: 

^  ~      3,2      ~     3,2  ^"^      " 

4.  Herzgegend  —  Hüfte: 

^  3,2  3,2  " 

i)  Am  selben  Tiere  andere  Messungen  mit  Hilfe  des  Universal- 
galvanometer von  Siemens  ausgeführt: 

1.  Hornhuf — Hornhuf oo     fi 

2.  Hornhuf — Krup 0°     ,, 

3.  Eisenbeschlag  (Vorderfuß) — Eisenbeschlag 
(Hinterfufs)        2500   „ 

4.  Rachen — Rektum 150   ,, 

Die  scheinbare  Differenz  der  Widerstandsziffern,  die  am  lebenden 
(37  Q.)  und  toten  (150  fl)  Pferde  (Rachen — Rektum)  erhoben  wurden, 
findet  in  der  wechselvollen  Lage  der  einen  Elektrode,  der  Maultrense, 
ihre  hinreichende  Erklärung. 

Nach  dem  Tode  ist  oft  kein  guter  Kontakt  vorhanden;  Flüssig- 
keit verdunstet  etc.,  woraus  ungünstige  Verhältnisse  für  die  Strom- 
passage resultieren. 

Die  mit  dem  kleinen  Stromkreise  ausgeführten  Messungen  zeigen 
uns  in  schöner  Weise,  wie  die  Potentialdifferenz  an  zwei  Punkten 
immer  mehr  abnimmt,  je  näher  aneinander  diese  Punkte 
rücken. 

Die  außerordentlich  niedrigen  Widerstandsziffern  verdienen  ganz 
besondere  Beachtung. 


Einzelmessunffen. 
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Pferd   III:     a)   Am    lebenden    Tiere    Schwachstrommessungen 
mittels  dünner  Kupferspitzen: 

1.  Vorderhuf — Hinterhuf     ...       oo     D. 

2.  „  — Rachen    ...     .       °°      „ 

3.  Hinterhuf — Rachen      ....       °o      , 

4.  Schulter — Rachen °^      „ 

5.  Rektum — Rachen 1000    „ 

ß)  Messungen  am  toten  Tiere: 
Ad  a)  Rachen — Rektum  7  Ampere,  460  Volt; 

460 


=     10  ü. 


adb)  kleiner  Stromkreis. 
1.  Rachen  — Rektum: 
300 


W 


3,15 


=  100 


2.  Rachen — Lende: 


332 


3,2 


=  100 


3.  Rachen  —  Gehirn^)  (trepaniert): 
150 


W 


50 


4.  Lende — Gehirn; 
W  = 


204 
3,15 


=    65 


Als  Vorversuch  zu  diesen  Messungen  dienten  Widerstandsunter- 
suchungen an  einem  abgelederten  Hinterteile  eines  schweren  Pinzgauers. 
Zur  Messung  '^)  wurde  ein  Gleichstrom  von  460  Volt  benützt. 

Mit  zwei  kugelförmigen  Elektroden  wurden  je  zwei  Stellen  des 
Fleisches  oder  die  Hufe  berührt;  am  Volt-  und  Amperemeter  wurde 
Spannung  und  Strom  abgelesen. 

1.  Die  trockene,  derbe  Faszie  des  Oberschenkels  in  Distanz  von 
ca.  25  cm  berührt: 


')  Sofort  nach  Tötung  des  Tieres  wurde  die  Schädeldecke  trepaniert,  um 
mit  zum  Teil  isolierten  Elektroden  Spannungsmessungen  im  Gehirn  vornehmen 
zu  können. 

^)  Die  Messungen  wurden  gemeinsam  mit  Herrn  Professor  Latschenberger 
ausgeführt. 
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Am  Voltmeter     ...     460  Volt, 
„     Amperemeter    .     .     kein  Auschlag; 

W  = —  =  00^; 

2.  Faszie  des  einen  Oberschenkels  —  Muskulatur  des  anderen 
Oberschenkels ; 

3.  Hinterbackenmuskulatur  in  Distanz  von  20  cm  für  längere  Zeit 
berührt:  Der  Zeiger  des  Amperemeters  ist  im  steten  Steigen 
begriffen ; 

W  = =  ^,  i.  e.  die  Ohmzahl  wird  immer  kleiner. 

X 

Schon  bald  nach  Stromschluß  war  am  Amperemeter  1  Ampere 
abzulesen;  nach  wenigen  (4 — 6)  Sekunden  war  die  Intensität  auf 
3  Ampere  angewachsen  und  am  Ende  der  10.  Sekunde  waren  4  Am- 
pere schon  überschritten.  Da  die  Tendenz  zur  weiteren  Zunahme 
vorhanden  war  und  das  Amperemeter  nur  für  15  Ampere  geeicht  war, 
mußten  die  Versuche  unterbrochen  werden. 

Der  anfängliche  Widerstand  von  460  Ohm  1 — - — i  war  nach 

wenigen   Sekunden   auf   150   und  100  Ohm   herabgesunken.     An    den 
Kontaktstellen  waren  verbrennungsähnliche  Zerstörungen   aufgetreten. 

4.  Huf— Huf( wand) c^o     ^ 

5.  Huf — Hinterbacke °°      ^ 

6.  Eisenbeschlag — Eisenbeschlag ?      » 

(Am  Amperemeter  geringer  Ausschlag) 

7.  Eisenbeschlag — Sehne  der  anderen  Extremität  4600   „  1    ^       | 

/  460  \ 
\  0,3  )' 


8.  Eisenbeschlaff — Hinterbacke 1500 


Schildkröte. 

Ueberall co  Q. 

Rachen — Rücken      .     .     co  „ 
Bei  Schildkröten  erwies  sich  der  Panzer  tatsächlich  als  ein  unend- 
licher Widerstand;  Wechselstrom  bis  10  000  Volt  Spannung  habe  ich  zur 
Anwendung  gebracht,  ohne  irgend  eine  sichtbare  Wirkung  zu  erzielen. 
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Dies  geschah  jedoch  nur  dann,  so  oft  die  Pole  auf  die  Mitte  der 
Panzerplatten  aufgesetzt  wurden.  Kam  ein  Pol  in  den  Rachen  und 
der  zweite  auf  die  Berührungslinie  zweier  benachbarter  Platten, 
trat  bei  Wechselstrom  von  3000  Volt  Spannung  Flammenwirkung  auf 
und  vollends  gar  bei  1500  und  1200  Volt,  wenn  man  den  Pol  in  den 
Berührungspunkt  dreier  benachbarter  Platten  drückte.  Der  Grund 
dafür  ist  in  den  anatomischen  Strukturverhältnissen  zu  suchen. 

Wenn  wir  auf  die  Widerstandsmessungen  der  einzelnen  Tierklassen 
einen  Blick  werfen  und  die  für  die  Stromleitung  günstigsten  Zahlen 
miteinander  vergleichen,  so  fällt  uns  auf,  daß  die  kleinen  Tiere  (wie 
Maus,  Meerschweinchen  etc.)  sich  durch  ziemlich  große  Wider- 
standsziffern auszeichnen;  die  großen  Tiere  dagegen,  wie  Hund 
und  Pferd,  haben  Widerstandswerte,  wie  wir  sie  kleiner  nie  mehr  ge- 
funden haben. 

Die  außerordentlich  kleine  Zahl  von  17  und  20  Ohm  (Pferd)  ver- 
dient ganz  besonders  hervorgehoben  zu  werden.  Es  ist  dies  eine  Ziffer, 
wie  sie  z.  B.  technischen  Instrumenten  eigen  ist,  nicht  aber  an  einem 
Lebewesen  zu  erwarten  war.  Hätten  nicht  so  bewährte  Techniker  bei 
diesen  Messungen  mitgewirkt ,  so  müßte  man  an  der  Richtigkeit  der 
Werte  zweifeln.  Es  scheint,  daß  der  große  Gesamtquerschnitt  des 
tierischen  Körpers  in  erster  Linie  günstige  Leitungsverhältnisse  er- 
möglicht. Unter  Zugrundelegung  solcher  Umstände  ist  die  relativ 
leichte  Tötung  eines  Pferdes  durch  elektrischen  Strom  verständlich. 

Die  Messungen  am  Pferde  haben  weiter  gefördert,  daß  der  un- 
endlich große  Widerstand  des  Hufes  —  der  ein  förmlicher  Isolator 
ist  —  durch  den  Eisenbeschlag  und  besonders  durch  die  in  die  wei- 
chere Hornmasse  hineinragenden  Nägel  (Spitzenwirkung)  ganz  auf- 
fällig herabgemindert  wird. 

Der  Huf  beschlag  des  Reitpferdes  bietet  vermöge  seiner  besonderen 
Form  und  Baues  günstigere  Bedingungen  der  Strompassage  als  der 
Beschlag  des  Zugpferdes. 

An  dem  ausgedehnten  Körper  des  Pferdes  konnten  Messungen 
des  Streckenwiderstandes  mit  Erfolg  unternommen  werden.  Je 
kürzer  die  untersuchte  Distanz,  umso  kleiner  der  Widerstand. 

Auch  die  Größe  der  Potentialdifferenz  nahm  natürlicherweise  ab, 
je  näher  die  Punkte  aneinander  rückten,  die  der  Messung  unterworfen 
wurden. 

Zu  einem  solchen  Punkte  wurde  einmal  das  Gehirn  gewählt. 
Die  Schädeldecke  einer  Pferdeleiche  wurde  mit  einem  Drillbohrer 
trepaniert  und  ein  bis   auf  die  Spitze  isolierter  Draht  wurde  ins  Ge- 
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hirn  eingestochen,  um  die  Potentialdifferenz  zwischen  Gehirn  und  Lende 
festzustellen. 

Man  konnte  sich  dermaßen  davon  überzeugen,  daß  sich  der  Strom 
im  ganzen  Körper  gleichmäßig   ausbreitet  und  überall  vorhanden  ist. 

Der  Nachweis  der  Anwesenheit  von  Strom  im  Gehirn 
erschien  mir  mit  Rücksicht  auf  die  histologischen  Verände- 
rungen des  Zentralnervensystems  von  Belang  zu  sein. 

Silex  stellte  dahinzielende  Versuche  an,  um  nachzuweisen,  daß 
Stromschleifen  durchs  Gehirn  und  Rückenmark  gehen,  wenn  die  Elek- 
troden außen  auf  die  Haut  aufgesetzt  werden.  Er  bohrte  den  Schädel 
einer  menschlichen  Leiche  mit  einem  Drillbohrer  an,  stach  mit  Lack 
zum  Teil  isolierte  Stecknadeln  verschieden  tief  ein.  Die  Schwamm- 
elektroden lagen  auf  den  Schläfen. 

Statt  eines  Galvanometers  benützte  er  ein  Muskelnervenpräparat 
eines  Frosches,  das  bei  Stromstärken  von  5  Milliamperes  deutliche 
Zuckungen  zeigte.  Dasselbe  Ergebnis  erzielte  er  bei  narkotisierten 
Hunden. 

Latschenko  war  bestrebt,  durch  einen  Versuch  zu  zeigen, 
daß  der  elektrische  Strom  ins  Körperinnere  eintrete,  und  zwar  daß 
er  sich  mit  den  Ionen  seiner  dissoziierten  Salze  fortbewege  und  gleich- 
zeitig neugebildete  Ionen  mitführe. 

V.  Gerlach  nahm  Studien  mit  dem  zu  therapeutischen  Zwecken 
verwendeten  Vierzellenbad  (System  Schnee)  vor,  um  zu  untersuchen, 
ob  der  Strom,  der  an  den  vier  Extremitäten  eindringt,  tatsächlich  im 
Körper  kreise.  Durch  Einlegen  ableitender  Elektroden  in  den  Mund 
und  in  den  Mastdarm  konnte  er  Stromintensitäten  bis  1,2  Milliampere 
am  Galvanometer  nachweisen. 

Mit  ähnlichen  dahinzielendenExperimentenhabensichM.Schatzky, 
Duhert,  Richardson,  Staschtschenko w,  Peterson,  Fubini, 
Morton,  Weiß  u.  a.  m.  beschäftigt. 

Die  gemeinsam  mit  Herrn  Professor  Latschenberger  angestellte 
Untersuchung,  um  den  Einfluß  der  Sekundenzahl  der  Stromeinwirkung 
auf  die  Widerstandsverhältnisse  zu  studieren,  ergab  dasselbe  Resultat, 
wie  ich  es  früher  an  einem  Präparate  des  N.  ischiadicus  gefunden 
hatte:  Die  Dauer  der  Stromeinwirkung  steht  im  umgekehrten 
Verhältnisse  zum  Leitungswiderstande.  Je  länger  der  Strom 
einwirkt,  umsomehr  sinkt  der  Widerstand. 

Die  an  den  Kontaktstellen  entstehenden  Brandschorfe  und  sonstigen 
Gewebsalterationen  vermögen  da  keinen  Schutz  gegen  das  weitere 
Eindringen   des  Stromes    abzugeben ,   wie   von   manchen  Autoren    be- 
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hauptet  wird.  Aspinall  u.  a.  erblicken  nämlich  in  den  Verbrennungen 
förmlicbe  Schutzmaßregeln  ^)  der  Natur,  um  uns  vor  weiteren  Folgen 
zu  schützen:  „The  burning  is  a  wonderful  provision  of  nature  to  protect 
US  against  fatal  shocks,  as  the  burning  not  only  numbs  the  nerves 
and  thus  prevents  us  from  feeling,  but  will  also  be  found  to  increase 
the  resistance,  thus  preventing  the  current  passing. " 

Und  wenn  es  auch  bis  zur  Verkohlung  käme,  werden  die  Wider- 
standsverhältnisse für  den  Stromdurchtritt  immer  günstigere,  da  be- 
kanntlich die  Leitungsfähigkeit  der  Kohle  mit  steigender  Temperatur 
zunimmt. 

Die  Eintrocknung  und  Verdunstung  erhöht  den  Gewebswiderstand, 
der  durch  die  Verwesung  und  Fäulnis  (Entwicklung  von  Gasen,  Schwund 
der  Salze  etc.)  der  Leichenteile  später  noch  mehr  gesteigert  wird. 


V.  Tierexperimente. 

Die  Experimente,  über  die  in  folgendem  in  extenso  berichtet 
werden  soll,  wurden  an  mehreren  Tiergattungen  angestellt  und  um- 
fassen eine  kontinuierliche  Beobachtungsdauer  von  rund  4  Jahren. 

Zur  Durchführung  kamen  diese  Experimente  in  den  Elektrizitäts- 
werken von  Siemens  &  Halske^)  in  Leopoldau  bei  Wien,  in  der 
Vereinigten  Elektrizitätsaktiengesellschaft  (Wien  X)  und  im 
physiologischen  Laboratorium  von  Professor  Dr.  Latschenberger 
der  k,  k.  tierärztlichen  Hochschule  in  Wien. 

Ich  habe  mit  Gleich-  und  Wechselstrom  von  Niederspannung  bis 
zur  Hochspannung  von  20  000  Volt  gearbeitet. 

Benützt  wurde  unipolare  und  bipolare  Elektrodenapplikation. 

Für  verschiedene  Tiergattungen  wurden  verschieden  gebaute  Elek- 
troden verwendet. 


^)  Behufs  Richtigstellung  dieser  Annahme  und  noch  anderer  Punkte  des 
Artikels  von  Ingenieur  Aspinall  habe  ich  eine  kurze  Mitteilung  (genannt 
„Electric  Shocks")  im  Lancet,   February  7-th,   1903,  p.  357,  veröffentlicht. 

^)  Bei  Siemens  &  Halske  waren  es  die  Herren  Ingenieure  Bodensteiner, 
Pichelmayer,  Dr.  Wilhelm  und  Professor  Ossana,  Dozent  an  der  könig- 
lichen Technik  in  München,  die  meine  Studien  in  tatkräftiger  Weise  unterstützten. 

Allen  diesen  Herren  sowie  auch  dem  Herrn  Dr.  Breslauer,  Chefelektriker 
der  Vereinigten  Elektrizitätsgesellschaft,  spreche  ich  nochmals  meinen  Dank  aus. 
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Meinen  Versuchen  dienten: 

a)  24  Frösche, 

b)  3  Schildkröten, 

c)  17  weiße  Mäuse, 

d)  23  Meerschweinchen, 

e)  63  Kaninchen, 

f)  8  Hunde, 

g)  9  Pferde. 

Am  meisten  experimentierte  ich  an  Kaninchen. 

Dies  war  mir  durch  das  besondere  Entgegenkommen  der  Direktion 
von  Siemens  &  Halske  ermöglicht  worden,  indem  ich  mir  im  Elektri- 
zitätswerk Leopoldau  eine  Kaninchenzucht  anlegen  durfte.  Billig 
und  bequem  konnte  ich  den  großen  Bedarf  decken. 

Die  Zuchtanlage  hatte  aber  noch  weitere  große  Vorteile:  es 
konnten  Tiere  vom  selben  Wurfe  zu  Vergleichsversuchen  gewählt 
werden  und  verletzte  Tiere  konnten  in  ihrem  weiteren  Befinden  leicht 
beobachtet  ^)  werden. 

Bevor  ich  auf  die  Besprechung  der  einzelnen  Versuche  eingehe, 
möchte  ich  einige  Hilfsmittel  erwähnen,  die  für  den  Experimentator 
unerläßlich  sind.  Man  braucht  zunächst  gute  weiche  Gummihandschuhe 
und  trockene  Galloschen.  Der  Experimentator  und  seine  Gehilfen 
müssen  bei  den  Experimenten  mit  Hochspannung  auf  gut  isoliertem 
Boden  stehen;  hierzu  wurden  trockene  Bretter,  Filzdecken,  sog.  Kotzen 
u.  s.  w.  gewählt. 

Der  Experimentator  hält  die  gut  isolierten  stabförmigen  Elektroden 
gewöhnlich  selbst  in  der  Hand;  nur  bei  Spannungen  über  2000  Volt 
ist  die  Berührung  der  Pole  resp.  der  Elektroden,  auch  trotz  bester 
Isolation,  zu  unterlassen. 

Man  appliziert  die  stromlosen  Elektroden,  und  wenn  alles  zurecht- 
liegt,  entfernt  man  sich  auf  etwa  einen  Schritt  und  läßt  den  Strom 
einwirken. 

Arbeitet  man  mit  Spannungen  von  10  000  Volt  und  darüber,  so 
muß  die  Distanz  2 — 3  Meter  betragen. 


^)  Ein  Monteur,  Namens  Klaubauf,  verdient  erwähnt  zu  werden,  weil  er 
mit  rührender  Sorgfalt  sieb  der  erkrankten  Kanineben  annahm,  sie  pflegte  und 
auch  kurze  Krankengeschichten  verfaßte.  So  schrieb  er  mir  einmal  mehr  zufällig 
als  absichtlich  in  humoristisch-sarkastischer  Weise :  ,Ich  teile  Ihnen  mit,  dafs  das 
Tier  ihren  Verletzungen  erlegen  ist."  Sobald  ein  Tier  moribund  oder  gestorben 
war,  ließ  ich  mich  immer  rasch  verständigen. 
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Die  Vorbereitungen,  die  für  das  Experiment  selbst  nötig  sind, 
richten  sich  nach  der  jeweiligen  Tiergattung. 

Für  kleine  Tiere  (Maus  und  Frosch)  empfehlen  sich  schmale, 
längliche  Brettchen  aus  Holz,  Preßspahn  oder  einer  anderen  gut  iso- 
lierenden Masse.  Mit  Hilfe  von  ringförmigen  Gummibändern  werden 
die  Tiere  lose  fixiert,  so  daß  sie  dabei  in  ihrer  Beweglichkeit  be- 
obachtet werden  können.  Dies  ist  notwendig,  um  eventuelle  momentane 
Lähmungen  etc.  sofort  zu  konstatieren. 

Da  die  Operationsbrettchen  bedeutend  länger  als  die  Tiere  sind, 
ist  damit  bequem  zu  hantieren. 

Hunde  und  Kaninchen  wurden  mit  Bindfäden  auf  den  üblichen 
Operationsbrettern  festgebunden. 

So  einfach  die  Vorbereitungen  für  diese  Tiere  waren,  so  kompli- 
ziert und  schwierig  war  der  Apparat,  der  zu  den  Pferdeexperimenten 
in  Anwendung  gebracht  werden  mußte. 

Eine  besondere  Leitung  mit  Steckkontakten  mußte  jedesmal  im- 
provisiert, ein  sog.  deutsches  Wurfzeug  zu  Hilfe  genommen,  die  Um- 
gebung durch  besondere  Vorrichtungen  geschützt  werden  etc.,  so  daß 
bei  einem  Pferdeexperiment  gewöhnlich  neun  Personen  beschäftigt 
waren  (s.   „Pferde"). 

Bezüglich  aller  folgenden  Experimente  will  ich  bemerken ,  daß 
die  Zeitdauer  der  Stromeseinwirkung  gewöhnlich  einen  Bruchteil  einer 

Sekunde  beträgt  (-^).    Wo  eine  längere  Stromeseinwirkung  stattfand, 

wird  dies  ausdrücklich  angegeben  werden. 

In  den  meisten  Fällen  wurden  die  Elektroden  im  Rachen  und 
Rektum  appliziert  (sog.  Rachen — Rektummethode  „RR"). 

a)  Frösche. 

Im  ganzen  wurden  an  24  Fröschen  Starkstromversuche  angestellt. 
Benützt  wurden  stäbchenförmJge  Elektroden  mit  gewöhnlichen  Kupfer- 
spitzen (2 — 3  mm  Durchmesser). 

Nebst  der  Bauch-  und  Rückenlage  wurde  noch  eine  andere  Ver- 
suchsanordnung getroffen,  um  an  im  Wasser  befindlichen  Fröschen  zu 
experimentieren. 

Zu  diesem  Behufe  benützte  ich  ein  weites  Zylinderglas,  das  mit 
einem  Deckel  aus  einer  Isolationsmasse  (Preßspahn  etc.)  zugedeckt 
wurde.  Der  Deckel  hatte  zwei  Löcher,  durch  welche  die  Elektroden 
in  den  mit  Wasser  gefüllten  Glaszylinder  getaucht  wurden.  Das 
Operieren  war  dadurch  bequem,  die  Beobachtung  nicht  gestört. 
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Die  Frösche  wurden  bald  Gleich-,  bald  Wechselströmen  von  100  bis 
10  000  Volt  Spannung  exponiert. 

Die  Einzelversuche  seien  im  folgenden  rasch  skizziert: 

1.  Gleich-  und  Wechselstrom  von  100  Volt  Spannung. 
EE^)  :  1,  zwei  Hinterpfoten, 

2.  Kopf — Kreuzbeingegend. 
Momentaner  Tetanus,    doch   erholen  sich  die  Tiere   sehr  rasch   und  machen 
Fluchtversuche. 

2.  Gleich-  und  Wechselstrom  von  200  Volt  Spannung. 
EE  :  wie  oben  (2  Frösche). 

Derselbe  Effekt  wie  oben.     An  den  Kontaktstellen  geringe  Brandwunden. 

3.  Gleich-  und  Wechselstrom  von  300  Volt  Spannung. 
Mächtiger  Tetanus,  die  Extremitäten  bogenförmig  gekrümmt,    Paresen  gehen 

rasch  vorüber. 

4.  Gleich-  und  Wechselstrom  von  500  Volt  Spannung. 

4  Frösche  im  G 1  a  s  z  y  1  i  n  d  e  r.  Im  gestreckten  Zustande  schießen  die  Frösche 
zur  Oberfläche. 

Z  :  10  Sekunden.  Die  Frösche  stehen  mit  maximal  extendierten  Hinterpfoten 
auf  dem  Boden  des  Glases.     Keine  Brandwunden.     Rasche  Erholung. 

5.  Wechselstrom  von  1000  Volt  Spannung. 
EE  :  Kopf  und  Kreuzbein  (4  Frösche). 

Maximaler  Tetanus,  nur  eine  vordere  Pfote  bleibt  schlaff.  Starke  Brand- 
wunden.    Die  Frösche  erholen  sich  erst  nach  vielen  Minuten. 

6.  Wechselstrom  von  5000  Volt  Spannung. 
E  E  :  Kopf— Symphyse. 

Mächtige  Feuererscheinung  und  Ekchymosen  in  der  Bauchhaut.  Nach  ^2  bis 
1  Stunde  haben  sich  die  scheintoten  Tiere  erholt, 

7.  Wechselstrom  von  10000  Volt  Spannung. 

E  E  :  Kopf — Symphyse. 

Unter  Detonation  und  Feuererscheinung  blieben  die  Tiere  regungslos  und 
reaktionslos  liegen. 

Da  ich  die  Tiere  für  tot  hielt,  transportierte  ich  zwei  ins  Laboratorium  der 
III.  medizinischen  Universitätsklinik  (Professor  v.  Schroetter).  Nicht  gering 
war  aber  meine  Ueberraschung,  als  ich  aus  dem  Elektrizitätswerke  hier  angelangt, 
in  meinem  Behälter  zwei  lebende  Frösche  vorfand.  Die  Tiere  konnten  sich 
ziemlich  gut  bewegen,  nur  bestand  eine  Parese  der  hinteren  Extremitäten.  Beim 
Schwimmen  hielten  die  Tiere  diese  Extremitäten   etwas  gestreckt   und  abduziert. 

Die  Brandwunden  der  Frösche  heilten  nach  Tagen  und  Wochen. 
Bei    überlebenden    Fröschen    zeigte    sich    eine    besonders    starke 
schleimige  Absonderung  der  ganzen  Körperoberfläche. 


1)  EE  =  Elektrodenapplikation.     Die   kleine   Numerierung   1.  2.  3.  etc.   be- 
deutet immer  neue  Applikation. 

Z  =  Zeitdauer  der  Einwirkung. 
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Im  großen  und  ganzen  kann  man  sagen,  daß  wir  mit 
den  in  technisclier  Verwendung  stehenden  Starkströmen 
den  gewölinlichen  Laubfröschen  nichts  anzuhaben  ver- 
mögen. Es  entstehen  verschieden  starke  Brandwunden; 
man  ist  jedoch  außer  stände,  einen  Frosch  durch  Elek- 
trizität zu  töten;  höchstens  verbrennt  er  im  elektrischen  Licht- 
bogen, der  durch  die  respektable  Temperatur  von  14000*^0.  aus- 
gezeichnet ist. 

Das  niedrig  organisierte  Nervensystem  scheint  die  Ursache  dieser 
Umstände  zu  sein. 

b)  Schildkröten. 

Nur  an  drei  Schildkröten  von  mittlerer  Größe  kamen  Experimente 
zur  Ausführung. 

Außer  den  Panzerplatten   konnte   nur  noch  die  Mundöffnung  zur 
zweiten  Elektrodenapplikation  benützt  werden. 
1.  Gleich-  und  Wechselstrom  von  500  Volt  Spannung  (Schildkröte  I). 

EE  :  Panzer  und  Mund. 

Kein  Strom  durchtritt  und  kein  Effekt. 

2.  1000  Volt  Spannung. 
Kein  Effekt. 

3.  1200  Volt  Spannung. 

Geringe  Verbrennung  des  Panzers.  Da  die  Extremitäten  an  den  Körper 
stark  angezogen  gehalten  werden,  ist  die  Beobachtung  erschwert. 

Das  Tier  erholt  sich. 

4.  5000  Volt  Spannung  (Schildkröte  II). 

EE  :  Panzer  und  Mund. 

Tiefe  Verbrennung  des  Panzers.  Nach  wenigen  Minuten  hatte  sich  das  Tier 
erholt,  behufs  Sektion  wurde  es  sofort  getötet. 

5.  10000  Volt  Spannung  (Schildkröte  III). 

EE  :  Panzer  und  Mund. 
Z  :  30  Sekunden. 

Tiefe  Verbrennung;  Kopf  und  Extremitäten  bleiben  während  der  Strom- 
passage unter  dem  Schilde.  Nach  10  Minuten  macht  das  Tier  die  ersten  Geh- 
versuche, die  nicht  gut  ausfallen;  es  schlägt  mit  dem  Panzer  nach  rechts  und 
links  auf  die  Erde  und  kommt  nur  langsam  vorwärts. 

3  Tage  nach  dem  Experimente  ging  die  Schildkröte  zu  Grunde. 

So  wenig  interessant  diese  Experimente  auf  den  ersten  Blick  er- 
scheinen, boten  sie  doch  dreierlei  bemerkenswertes: 

Erstens  scheinen  Schildkröten  ebensowenig  wie  Frösche  durch 
Elektrizität  getötet  werden  zu  können. 

Zweitens  zeigten  die  Starkstrommessungen  die  wechselnde 
Leitungsfähigkeit  des  Panzers  (verschiedene  anatomische  Kon- 
struktion). 
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Drittens  muß  hervorgehoben  werden,  dais  die  drei  Schildkröten 
zum  Unterschiede  von  allen  anderen  Tieren  während  der  Strompassage 
den  Kopf  und  die  Extremitäten  fest  an  den  Körper  an- 
gezogen hielten.  Wieweit  die  Anlage  des  Nervensystems  und  der 
motorischen  Sphäre  oder  biologische  Momente  etc.  in  Betracht  kommen, 
ist  schwer  zu  entscheiden.     Die  Erscheinung  war  auffallend. 

c)  Mäuse. 

Die  Beobachtungen  an  Tieren  dieser  Gattung  erstrecken  sich  auf 
17  teils  junge,  teils  ältere  weiße  Mäuse. 

Mit  um  den  Leib  gelegten  Gummibändern  wurden  die  Tiere 
fixiert,  bei  Benützung  von  Niederspannung  sogar  frei  in  der  Hand 
gehalten. 

Begonnen  wurde  mit  einer  höheren  Spannung  und  allmählich  auf 
30  Volt  heruntergegangen. 

1.  Gleichstrom  von  300  Volt  Spannung  (2  Mäuse). 
EE  :  1.  Hinterpfoten. 

Sofort  tot. 

2.  RR  —  Maus  sofort  tot. 

2.  Wechselstrom  von  300  Volt  Spannung  (2  Mäuse). 
EE  :  1.  Hinterpfoten. 

2.  Pfote — Rachen. 
Mäuse  sofort  tot. 

Maus  IV  wird  behufs  mikroskopischer  Untersuchung  kon- 
serviert. 

3.  Gleichstrom  von  200  Volt  Spannung  (2  Mäuse). 
EE:  Angefeuchteter  Kopf  und  Kreuzbeingegend. 

Beide  Mäuse  sofort  tot. 

4.  Gleichstrom  von  100  Volt  Spannung  (2  Mäuse). 
EE  :  Hinterpfoten. 

Respirationsstillstand,  Herz  schlägt  kräftig  weiter;  5 — 6  Sekunden  später 
beginnt  das  Tier  krampfhaft  zu  inspirieren.  Die  Herzaktion  wird  mächtiger,  man 
fühlt  den  Spitzenstoß,  der  förmlich  so  stark  wie  bei  einem  Kinde  ist.  Nach 
2  Minuten  Respirationsstillstand,  das  Herz  schlägt  noch  eine  Zeitlang  weiter  und 
erlahmt  schließlich. 

EE  :  RR. 

Respirationsstillstand,  die  Herzaktion  ist  sehr  schwach,  nach  2 — 3  Inspirationen 
sind  alle  Funktionen  erloschen. 

5.  Wechselstrom  von  100  Volt  Spannung  (2  Mäuse). 

EE:  Hinterpfote  und  Schweif. 

Tier  schreit  auf,  tiefe  Inspirationen,  Herzschlag  sehr  beschleunigt.  In  ^2  Mi- 
nute ist  Herzschlag  und  Atmung  erloschen. 
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Das  Tier  bleibt  nach  kurzem  leichten  Streckkrampfe  regungslos  liegen.  Nach 
10  Sekunden  einige  schnappende  , leere"  Inspirationen.     Das  Tier  ist  tot. 

6.  Gleichstrom  von  50  Volt  Spannung  (3  Mäuse). 
EE  :  RR. 

Momentane  Tötung. 

7.  Gleichstrom  von  40  Volt  Spannung  (1  Maus). 
EE  :RR. 

Blitzartige  Tötung. 

8.  Wechselstrom  von  35  Volt  Spannung  (1  Maus). 
E E  :  RR. 

Das  Tier  scheint  momentan  getötet  worden  zu  sein ;  nur  noch  eine  schnappende, 
leere  Inspiration. 

9.  Gleichstrom  von  30  Volt  Spannung  (2  Mäuse). 
EE  :RR. 

Nach  kurzen  tonisch -klonischen  Krämpfen  und  beschleunigter  Respiration 
tritt  der  Tod  ein. 

EE  :  Hinterpfoten. 

Das  Tier  schreit  auf,  leichter  Streckkrampf.     Die  Maus  erholt  sich  bald. 

Kleine  junge  Mäuse  vs^aren  gegen  elektrische  Ströme  sehr  emp- 
findlich. Schon  durch  Spannungen  von  30 — 35  Volt  wurden  sie 
getötet.  Durch  Ströme  von  300  Volt  Spannung  erfolgte  die  Tötung 
blitzartig.  Die  zweite  Elektrode  wirkte  wie  ein  Zauberstab;  regungslos 
blieb  die  Maus  liegen. 

Zuckungen  und  Streckkrämpfe  waren  bei  Mäusen  selten  auf- 
getreten. 

Bei  der  Tötung  war  der  Respirationsstillstand  oder  eine  unregel- 
mäßige Atmung  das  Primäre,  dem  eine  Herzlähmung  nachfolgte. 

Einmal  wurde  während  des  Stromdurchtrittes  ein  Schrei  aus- 
gestoßen. 

d)  Meerschweinchen. 

Von  den  23  Tieren  dieser  Gattung  wurden  17  für  die  gewöhn- 
lichen Experimente  und  6  für  die  Narkoseversuche  verwendet. 

Die  Tiere  wurden  auf  einem  Holzwürfel  von  etwas  mehr  als 
1  dm  Seitenlange  mit  Hilfe  von  breiten  Gummibändern  festgehalten. 
Kopf  und  Extremitäten  schwebten  frei. 

1.  Gleichstrom  von  100  Volt  Spannung  (2  Tiere). 

EE  :  Vorder-  und  Hinterpfote. 

Streckkrampf  und  Stillstand  von  Herzschlag  und  Atmung.  Das  rasch  er- 
holte Tier  wird  behufs  Obduktion  getötet. 

EE  :  Rachen — Hinterpfote. 

Streckkrampf,  Arythmia  cordis;  deutliche  Herztreppen.  Nach  15  Minuten 
Erholung. 
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2.  Wechselstrom  von  100  Volt  Spannung  (2  Tiere). 

EE  :  Vorderpfote — Nasenspitze. 

Das  Tier  springt  erschreckt  davon. 

E E  :  RR. 

Streckkrampf,  Protrusio  bulborum,  beschleunigter  Herzschlag  und  Respiration. 
Erholung. 

3.  Gleichstrom  von  100  Volt  Spannung  (3  Tiere). 

EE  :  RR;  Z  =  5  Sekunden. 

Opisthotonus  und  Stillstand  der  Atmung,  die  sich  sofort  nach  Aussetzen 
des  Stromes  wieder  einstellt,  doch  bald  wieder  erlahmt.  Die  Atmungsmuskeln 
erschlaffen  allmählich  von  der  Körpermitte  (Zwerchfell)    bis  zu  den  Nasenflügeln. 

EE  :  RR;  Z  =  3  Sekunden. 

Streckkrampf,  Erbrechen  und  Samenentleerung.  Das  Tier  erholt  sich,  trägt 
aber  Paresen  der  hinteren  Extremitäten  davon. 

EE  :  RR;  Z  =  10  Sekunden. 

Streckkrampf.  Während  der  Strompassage  leichte  Zwerchfellsexkursionen.  Tod. 

4.  Gleichstrom  von  200  Volt  Spannung  (1  Tier). 
EE  :  Rachen — Vorderpfote. 

Streckkrampf  und  tiefe  pfeifende  Inspiration.  Große  Arythmia  cordis.  Be- 
hufs Sektion  getötet. 

5,  Wechselstrom  von  200  Volt  Spannung  (1  Tier). 
EE  :  RR;  Z  =  3  Sekunden. 

Opisthotonus,  Ejaculatio  seminis,  seichte  Atmung  durch  einige  Minuten. 
Herzschlag  fehlt.     Tod. 

6.  Gleichstrom  von  300  Volt  Spannung  (1  Tier). 
EE:RR. 

Tetanus,  drehender  Nystagmus,  Atmung  flach;  nach  1 — 2  Minuten  Herz- 
treppen.    Das  Tier  stirbt. 

7.  Wechselstrom  von  300  Volt  Spannung  (1  Tier). 
EE:RR. 

Das  Tier  wird  leicht  gestreckt  und  ist  blitzartig  getötet.  Gehirn  und 
Rückenmark  werden  behufs  mikroskopischer  Untersuchung  kon- 
serviert. 

EE  :RR. 

Momentane  Tötung. 

8.  Gleichstrom  von  500  Volt  Spannung  (2  Tiere). 
EE  :RR. 

Streckkrampf;    Atmung   seicht,    auffallige   Verlangsamung   der   Herzschläge 
(36  Pulse)  und  nach  1 — 2  Minuten  setzt  der  Puls  aus;  Exitus. 
EE  :  RR;  Z  =  5  Sekunden.     Im  Opisthotonus  Exitus. 

9.  Wechselstrom  von  750  Volt  Spannung  (3  Tiere). 
EE  :  Vorder — Hinterpfote. 
Das  Tier  scheint  nichts  zu  spüren. 
EE  :  Rachen — Vorderpfote. 

Tetanus  und  Lähmung  der  Extremitäten;  Atmung  und  Herzschlag  be- 
schleunigt; nach  V2  Stunde  Besserung. 
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EE  :  RR. 
Blitzartige  Tötung  unter  Spermaaustritt. 

10.  Wechselstrom  von  1000  Volt  Spannung. 
EE:RR. 
Blitzartige  Tötung  unter  Spermaaustritt. 

Meerschweinchen  zeigten  sich  gegen  den  elektrischen  Strom  recht 
empfindhch.  Spannungen  von  100  Volt  sind  hier  als  tödliche  zu  be- 
zeichnen. Der  Tod  erfolgte  in  den  meisten  Fällen  unter  dem  Bilde 
einer  Atmungslähmung,  wobei  zuerst  die  Zwerchfellmuskulatur  und 
später  die  Auxiliarmuskeln  erschlaffen. 

In  wenigen  Fällen  waren  die  Störungen  des  Herzens,  wie  Arythmie, 
Herztreppen,  die  ersten  Symptome  des  nahenden  Todes.  Einmal  blieb 
das  Herz  während  seiner  beschleunigten,  doch  scheinbar  regelmäßigen 
Aktion  plötzlich  stehen. 

Ein  Meerschweinchen  stieß  während  der  Strompassage  einen 
gurgelnden  Ton  aus. 

Durch  Spannungen  von  300  Volt  erfolgte  der  Tod  blitzartig. 

e)  Kaninchen. 

Diese  Tiergattung  lieferte  die  größte  Anzahl  der  Versuchstiere. 
Im  ganzen  waren  es  63  Kaninchen,  von  denen  24  zu  den  Narkose- 
versuchen herangezogen  wurden.  Die  übrigen  wurden  in  3  Gruppen 
verschiedenen  Applikationsmethoden  unterworfen. 

Bei  30  Kaninchen  kam  die  übliche  Elektrodenapplikation  an  der 
Körperoberfläche  oder  in  Rachen — Rektum-Methode  zur  Anwendung; 
es  sind  dies  die  Einzelversuche. 

An  6  Kaninchen  wurden  sog.  Doppelversuche  ausgeführt. 
Je  ein  Tier  bekam  einen  Pol,  und  durch  gegenseitige  Berührung  der 
Kaninchen  wurde  der  Stromschluß  hergestellt. 

Es  sollten  damit  Verhältnisse  nachgeahmt  werden,  wie  sie  in 
Wirklichkeit  eintreten,  wenn  sich  zwei  Menschen  berühren  und  einer 
von  ihnen  Strom  bekommt. 

Die  dritte  Kategorie  von  Versuchen  bezog  sich  auf  3  Kaninchen, 
die  sich  während  der  Stromapplikation  in  einem  zum  Teil  mit  Wasser 
gefüllten  Bottich  befanden. 

Diese  sog.  Wasserversuche  gestalteten  sich  recht  schwierig, 
weil  die  Tiere  nicht  fixiert  werden  konnten  und  die  Beobachtung  infolge 
der  Fluchtversuche  der  Tiere  und  des  weiten  Herumspritzens  des 
Wassers  gestört  wurde. 

Jellinek,  Elektro-Pathologie.  5 
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I.  Einzelyersuche. 

1.  Gleichstrom  von  100  Volt  Spannung  (2  Kaninchen). 
EE  :  a)  Rückenhaut;  kein  Effekt  (0). 

ß)  Rückenhaut — Nase  :  0. 

y)  2  Pfoten  :  0. 

S)  RR  : 
Opisthotonus  und  Stillstand  der  Atmung.     Vollkommene  Erholung. 
EE  :  a)  Aeußere  trockene  Körperoberfläche  :  0. 

ß)  Pfoten  :  0. 

y)  Nasse  Pfoten:  das  Tier  springt  erschreckt  davon. 

8)  Nasse  Rückenhaut:  derselbe  Effekt. 

e)  RR  :  Leichter  Streckkrampf,  Herzschlag  und  Atmung  beschleunigt. 
Erholung. 

2.  Wechselstrom  von  100  Volt  Spannung  (16  Perioden). 
EE  :  a)  Aeußere  trockene  Körperoberfläche  :  0. 

ß)  Rückenhaut  feucht:  das  Tier  springt  entsetzt  davon,  schlägt  bei  den 
Fluchtversuchen  einigemal  mit  der  Nase  auf  den  Boden.  Behufs  Beobachtung  ^) 
wird  das  Tier  am  Leben  gelassen. 

EE  :  RR:  Opisthotonus  und  Atmung  sistiert.     Baldige  Erholung. 

3.  Gleichstrom  von  200  Volt  Spannung. 
EE  :  a)  Körperoberfläche  :  0. 

ß)  Das  Tier  sitzt  auf  trockener  Eisenplatte,  die  mit  einem  Pole  ver- 
bunden ist.     Kein  Effekt. 

Y)  Eisenplatte  und  zweite  Elektrode  feucht:  Das  Tier  springt  im  Bogen 
ca.  ■'/4  m  über  den  Operationstisch  und  fällt  zu  Boden.  Damit  ist  vielleicht  das 
später  auftretende  Nasenbluten  in  Zusammenhang  zu  bringen. 

4.  Wechselstrom  von  200  Volt  Spannung. 
EE  :  a)  Aeußere  Körperoberfläche  :  0. 

ß)  Körperoberfläche,    die  zum  Teil  mit  kalzinierter  Soda  bestreut  und 
angefeuchtet  wurde;  das  Tier  schnellt  in  die  Höhe,  fällt  nieder  und  liegt  '/2  Stunde 
apathisch,  die  Extremitäten  sind  leicht  gestreckt.    Erholung. 
X)  RR-Methode;  derselbe  Effekt. 

6.  Gleichstrom  von  300  Volt  Spannung. 
EE  :  a)  Trockene  Körperoberfläche  :  0. 

ß)  RR;  das  in  Rückenlage  festgebundene  Kaninchen  wird  im  Bogen 
gestreckt  (arc  de  cercle),  die  Atmung  sistiert.  Künstliche  Atmung  scheint  die 
Erholung  zu  beschleunigen.  Am  3.  Tage  ging  das  überlebende  Tier  an  einer 
beiderseitigen  Pneumonie  zu  Grunde. 

EE  :  RR  ;  Opisthotonus,  Herz-  und  Lungentätigkeit  sehr  beschleunigt.    Parese 
der  hinteren  Extremitäten,  die  Stunden  anhält. 

6.  Wechselstrom  von  300  Volt  Spannung. 
EE  :  ft)  Aeußere  Körperoberfläche  :  0. 

ß)  Körperoberfläche  und  Rachen  :  0. 


^)  Viele  der  überlebenden  Kaninchen,  besonders  solche,  die  Lähmungen  oder 
andere  Gesundheitsstörungen  davontrugen,  wurden  von  Ratten  gefressen. 
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y)  RR;  heftigei*  Tetanus;  Herzaktion  sehr  beschleunigt;  das  Hinter- 
tier scheint  gelähmt  zu  sein;  Sensibilität  intakt.  Das  überlebende  Tier  hört  in 
einigen  Tagen  zu  essen  auf;  Tod. 

EE  :  RR:  Opisthotonus,  sofort  beginnt  das  Tier  zu  schreien  und  macht  Flucht- 
versuche; die  linke  hintere  Extremität  paretisch. 

7.  Gleichstrom  von  400  Volt  Spannung. 

EE  :  Scheitelbeingegend   und  Kreuzbein,    die   vorher  angefeuchtet   und   mit 
kalzinierter  Soda  eingerieben  wurden.    Heftiger  Opisthotonus,  Herz-  und  Lungen- 
tätigkeit schwach.     Das  Tier   liegt  wie  gelähmt  da;   nach  40  Minuten  die  ersten 
Gehversuche;  nur  die  Parese  der  hinteren  Extremitäten  persistiei't. 
8.  Wechselstrom  von  400  Volt  Spannung. 

EE  :  RR  :  Tier  schreit  auf,  tonisch-klonische  Zuckungen,  die  Respiration  ist 
stöhnend.  Einige  Sekunden  nachher  Abgang  von  Stuhl  und  Harn.  Bei  Versuchen 
aufzustehen  fällt  das  Tier  einigemal  zur  Seite.  Das  Tier  beginnt  noch  am  selben 
Tage  zu  fiebern  und  am  nächsten  Tage  Exitus. 

9.  Gleichstrom  von  .5  00  Volt  Spannung  (2  Tiere). 

EE  :  0.)  Aeußere  Oberfläche  :  0. 

ß)  RR.  Heftiger  Streckkrampf,  die  Atmung  für  einige  Sekunden  sistiert 
und  die  Herzaktion  beschleunigt.  Künstliche  Atmung  scheint  von  günstigem  Ein. 
flusse  zu  sein.     Die  hinteren  Extremitäten  bleiben  paretisch. 

EE  :  Kopf  und  Kreuzbeingegend  werden  glatt  rasiert  und  mit  kalzinierter 
Soda  eingerieben  und  angefeuchtet.  Auf  diese  zwei  Stellen  werden  mehrfach 
zusammengefaltete  Stanniolblätter  aufgelegt  (^725  mm  auf  den  Kopf,  "^^lie  mm  aufs 
Kreuz).  Es  sollte  ein  günstiger  Uebergangswiderstand  hergestellt  werden.  Das 
Tier  sitzt  aufgehockt.  Im  Moment  des  Stromschlusses  springt  das  Tier  im  Bogen 
gekrümmt  nach  hinten,  überschlägt  sich  und  fällt  auf  den  Rücken.  Es  macht 
einen  ähnlichen  Luftsprung  wie  ein  Rebhuhn  bei  Kopfschuß  und  bleibt  atemlos 
liegen.  Bald  nach  Einleitung  der  künstlichen  Atmung  bessert  sich  der  Zustand. 
Die  Herzaktion  ist  sehr  beschleunigt.  Plötzlich  tritt  Nasenbluten  auf.  Tropfen- 
weise fallen  aus  der  Nase  10 — 15  Tropfen.  Nach  5  Minuten  hat  sich  das  Tier 
erholt  und  beginnt  eigenartige  Schluckbewegungen  zu  machen.  Behufs  Obduktion 
mit  Chloroform  getötet. 

10.  Wechselstrom  von  500  Volt  Spannung  (2  Tiere). 

EE  :  Kopf  und  Rücken  ebenfalls  wie  oben  mit  Stanniol  belegt. 

Aehnlicher  Effekt,  die  Herzaktion  sehr  unregelmäßig,  in  der  Weise,  daß 
starke  und  schwache  Kontraktionen  abwechseln.  Die  Extremitäten  paretisch.  Nach 
10  Minuten  andauernden  künstlichen  Atembewegungen  tritt  Erholung  ein. 

EE:RR;  das  Tier  stark  gestreckt  und  Stillstand  der  Atmung.   Nach  ^2  Minute 
spontaner  Beginn  der  Atmung,  Herzaktion  ruhiger.    Beim  überlebenden  Tiere 
stellen  sich   am    2.    Tage  Paresen   der  hinteren  Extremitäten  ein, 
11.  Gleichstrom  von  750  Volt  Spannung  (2  Tiere). 

EE  :  a)  Aeußere  Körperoberfläche;  kein  Effekt. 

ß)  RR  :  Tetanus  und  Stillstand  der  Atmung,  die  sich  nach  wenigen 
Sekunden  wieder  einstellt.  Nasenbluten.  Sonst  rasche  Erholung.  Am  2.  Tage 
leichte  Parese  einer  hinteren  Extremität. 

EE  :RR;  Z  =  5  Sekunden. 

Opisthotonus  und  Stillstand  der  Atmung.     Nach  wenigen  Sekunden  beginnt 
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das   Tier   zu   atmen   und   sich   aHmählich   zu   erholen.     Eine   leichte   Parese   der 
rechten  hinteren  Extremität  ist  zurückgeblieben. 

12.  Wechselstrom  von  750  Volt  Spannung  (2  Tiere). 

EE  :  RR;  Z  =  8  Sekunden. 

Opisthotonus  und  Respirationsstillstand.  Das  Tier  beginnt  sich  zu  erholen, 
doch  2  Minuten  nach  dem  Experimente  trotz  künstlicher  Atmung  Cheyne-Stokesches 
Atmen  und  Exitus. 

EE  :  Linker  Konjunktivalsack  und  Rektum, 

Aufschrei  und  Tetanus.  Der  Respirationsstillstand  wird  von  flachen  inter- 
mittierenden Inspirationen  abgelöst. 

Am  linken  Augenlide  zwei  punktförmige  Hämorrhagieen;  nebstdem 
eine  Luxation  der  Linse  in  die  vordere  Kammer.  Am  2.  Tage  Fieber, 
keine  Eßlust  und  Exitus. 

13.  Wechselstrom  von  1000  Volt  Spannung  (3  Tiere). 

3  Tiere  vom  selben  Wurfe. 

EE  =  RR;  Z  =  Bruchteil  1  Sekunde. 

Kaninchen  XXI  wird  blitzartig  getötet. 

Kaninchen  XXII:  Opisthotonus,  Herzpalpitationen  und  Stillstand  der  Atmung; 
in  V2  Stunde  vollkommen  erholt. 

Kaninchen  XXIII  schreit  auf  und  wird  ebenfalls  im  Opisthotonus  gestreckt. 
Kaum,  daß  sich  das  Tier  erholt  und  die  für  einen  Moment  sistierte  Atmung  sich 
wieder  eingestellt  hatte,  so  versucht  es  sich  fortzubewegen,  wobei  das  linke 
hintere  Bein  eine  leichte  Parese  erkennen  läßt.  1  Stunde  später  war  die  Parese 
schon  derart  deutlich,  daß  sie  den  Eindruck  einer  Mono^Dlegie  machte.  Behufs 
Demonstration ")  ließ  ich  das  Tier  ins  Laboratorium  der  III.  medizinischen  Klinik 
transportieren. 

Der  Zustand  des  Tieres  verschlimmerte  sich  im  Laufe  der  weiteren  Tage, 
es  wurde  auch  die  zweite  hintere  Extremität  befallen.    Näheres  s.  Kapitel  „Klinik". 

EE.  Kopf  und  Rücken  entsprechend  der  Lumbalanschwellung  rasiert  und 
mit  Stanniolblättern  belegt  ^"/^o  ™it^  Kopf,  ^7^5  mm  Rücken,  das  nicht  gefesselte, 
freie  Tier  fällt  im  Streckkrampf  bewußtlos  nieder,  hatte  sich  aber  in  1 — 2  Minuten 
erholt  und  schien  keinen  Schaden  davongetragen  zu  haben.  Auch  am  nächsten 
Tag  ist  nichts  Auffälliges  zu  konstatieren.  Erst  48  Stunden  nach  dem  Trauma 
war  eine  leichte  Parese  der  rechten  hinteren  Extremität  aufgetreten.  Den  weiteren 
Verlauf  des  Zustandes  dieses  Kaninchens,  das  ich  behufs  besserer  Beobachtung  auf 
die  Klinik  nahm,  s.  Kapitel  „Klinik"  S.  166. 

14.  Wechselstrom  von  1250  Volt  Spannung. 
EE  :  a)  RR;  Z=5  Sekunden. 

Kurzer  Aufschrei,  Tetanus,  Protrusio  bulborum.  Einige  Stunden  später 
klonische  Zuckungen;  Erholung. 

ß)  RR;  Z  =  10  Sekunden. 
Aehnliche  Erscheinungen  wie  früher.    Arjthmia  cordis.    5  Minuten  nach  dem 
Trauma  Exitus. 


^)  Dieses  Kaninchen   wurde  8  Tage   nachher,   am  6.  Dezember  1901    in  der 
k.  k.  Gesellschaft  der  Aerzte  demonstriert. 
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15.  Wechselstrom  von  1500  Volt  Spannung  (2  Tiere). 
EE  :  RR.     Momentane  Tötung. 

16.  Wechselstrom  von  2000  Volt  Spannung. 

EE  :  Angefeuchtete  Seitenflächen  des  Thorax;  Opisthotonus  und  momentaner 
Exitus.  Die  Kontaktstellen  sind  als  Gewebsperforationen  gekennzeichnet.  Die 
Durchlöcherung  der  Brustwand  ähnelt  einer  Schußwunde.  — 
Zwischen  beiden  Polen  war  deutlieh  fühlbare  Erwärmung  aufgetreten. 

17.  Wechselstrom  von  5000  Volt  Spannung. 

E  E  :  Brust  und  Abdomen.  Das  Tier  stirbt  plötzlich  in  leichter  Streckstellung. 
Brust-  und  Bauchwand  ist  schußförmig  durchlöchert.  In  der  Strecke  zwischen  den 
Elektrodenstellen  war  eine  Erwärmung  zu  konstatieren. 

18.  Wechselstrom  von  10000  Volt  Spannung. 

EE  :  RR;  plötzlicher  Tod;  in  der  braunen  Iris  sieht  man  im  Momente  des 
Stromschlusses  einen  grauen  Fleck  auftauchen,  der  sich  wolkenartig  nach  zwei 
Richtungen  verbreitert.  Es  war  plötzliche  Entfärbung^)  der  Iris  beider  Augen 
eingetreten. 

19.  Wechselstrom  von  20000  Volt  Spannung. 
EE  :  RR  ;  unter  Detonation  und  Feuererscheinung  blitzartiger  Tod. 

IL  Doppel  versuche. 

Zwei  Eisenplatten  (ca.  2  dm^),  die  voneinander  getrennt  liegen, 
werden  als  Elektroden  benützt.  Zwei  Kaninchen  vom  selben  Wurfe 
werden  auf  je  eine  Platte  gesetzt  und  derart  aneinander  gerückt,  daß 
ihre  Körper  durch  (isolierenden)  Preßspan  getrennt  sind.  Stromschluß 
wird  dadurch  bewerkstelligt,  daß  die  Köpfe  beider  Tiere  sich  auf- 
einander aufstützen. 

1.  Wechselstrom  von  500  Volt  Spannung:  0. 

2.  Wechselstrom  von  1000  Volt  Spanung:  0. 

3.  Wechselstrom  von  1500  Volt  Spannung: 

Das  Kaninchen,  dessen  Kopf  der  tiefere  war,  springt  entsetzt  in  die  Höhe, 
fällt  nieder  und  windet  sich  in  Krämpfen  und  vermag  eine  längere  Zeit  nicht 
aufzustehen;  beschleunigte  Herzaktion  und  Dyspnoe. 

Das  andere  Kaninchen,  dessen  Kopf  auf  dem  Genicke  des  ersten  auf- 
geruht hatte,  ist  nur  erschreckt  davongesprungen,  ohne  irgend  welche  Zeichen 
einer  Gesundheitsschädigung  erkennen  zu  lassen. 

Nachdem  sich  die  Tiere  vollkommen  beruhigt  hatten,  wurde  ein  anderes 
Experiment  gemacht.  Die  Tiere  berührten  sich  mit  der  angefeuchteten  Flanke 
des  Körpers. 

1.  Wechselstrom  von  500  Volt  Spannung. 
Beide  Tiere  machen  einen  Luftsprung,  fallen  auf  den  Rücken  und  bekommen 


^)  Die  herauspräparierten  Augen  habe  ich  s.  Z.  Herrn  Hofrat  Fuchs  und 
Weichselbaum  gezeigt  und  auch  in  der  k.  k.  Gesellschaft  der  Aerzte  in  Wien 
demonstriert. 
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heftige    tonisch-klonische    Krämpfe.     Ein   Tier    stirbt   sofort,    das    andere    behält 
dauernd  eine  Parese  einer  hinteren  Extremität. 

Zwei  andere  Kaninchen  werden  auf  die  angefeuchteten  Eisenplatten 
gesetzt;  sie  berühren  sich  mit  ihren  Köpfen. 

1.  Wechselstrom  von  500  und  1000  Volt  Spannung:  0. 
2.  Wechselstrom  von  1500  Volt  Spannung: 

Ein  Kaninchen  springt  erschreckt  davon;  starke  Dyspnoe  und  Eerz- 
beschleuhigung.  , 

Das  andere  Kaninchen  hüpft  ruhig  davon;  es  hat  eine  Parese  einer  Extremität 
erlitten. 

Beide  Tiere  fieberten  am  nächsten  Tage  und  gingen  bald  zu  Grunde. 

Das  dritte  Kaninchenpaar  berührte  sich  mit  den  HinterköriDCrn.  Um  be- 
sonders günstige  Leitungsverhältnisse  herzustellen,  wird  ein  in  Pottasche  ge- 
tauchtes Stanniolblatt  zwischen  die  Hinterkörper  der  Tiere  gebracht. 

1.  Wechselstrom  von  1500  Volt  Spannung. 
Beide  Tiere  werden  blitzartig  getötet. 

III.  Wasserversuche. 

Ein  Kaninchen  sitzt  in  einem  breiten,  hölzernen  Bottich,  in  dem  sich  etwas 
angesäuertes  Wasser  bis  zur  Höhe  von  1  dm  befindet. 

Zwei  stabförmige  Elektroden  (Wechselstrom  von  1000  Volt  Span- 
nung) werden  diametral  in  das  Wasser  eingebracht. 

Die  Wirkung  des  Stromes  ist  der  jeweiligen  Situation  des  Kaninchens  ent- 
sprechend eine  verschiedene. 

Sitzt  das  Tier  peripher,  in  der  Nähe  der  Bottichwand,  so  zeigt  es  nur 
etwas  Unruhe,  sobald  der  Strom  das  Wasser  passiert. 

Sitzt  das  Tier  aber  zentral,  so  springt  es  bei  jedem  Stromschlusse  er- 
schreckt in  die  Höhe. 

Aber  auch  die  zentrale  Lage  erwies  sich  als  ganz  reizlos  und  ungefähr- 
lich, wenn  dem  Tiere  eine  Eisenplatte  unter  die  Füße  (auf  dem  Boden  des  Bottichs) 
gelegt  wurde. 

Dann  blieb  das  zentral  sitzende  Kaninchen  während  der  Strompassage 
ganz  ruhig. 

Wurde  aber  die  Eisenplatte  durch  zwei  Platten  eingetauscht  und  das  Tier 
(im  Zentrum)  derart  daraufgesetzt,  daß  es  eine  Verbindungsbrücke  beider  Platten 
bildete,  so  trat  wieder  das  frühere  Phänomen  ein :  das  zentral  sitzende  Tier  sprang 
bei  Strompassage  wieder  erschreckt  davon. 

Zwei  andere  Kaninchen,  in  ähnlicher  Weise  in  dem  Wasserbottich  sitzend, 
wurden  momentan  getötet,  nachdem  eine  Elektrode,  statt  ins  Wasser  getaucht 
zu  werden,  ihnen  in  den  Rachen  eingeführt  worden  war. 

Kaninchen  ertragen  heftige  elektrische  Insulte,  ohne  ernstlich 
geschädigt  zu  werden.  Mit  einem  Strome  von  1000  (!)  Volt  Spannung 
gelingt  es  nicht,  ein  Kaninchen  sicher  zu  töten,  auch  wenn  die  sehr 
wirksame   Elektrodenapplikation   (RR)   in  Verwendung   gezogen   wird. 
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Erst  Spannungen  von  1500  Volt  und  darüber  können  als  tödliche 
bezeichnet  werden. 

Individuelle  Schwankungen  gibt  es  wenige;  junge  Kaninchen  ver- 
tragen weniger  als  ältere. 

Bei  nicht  tödlicher  Spannung  verfallen  die  Tiere  zumeist  in  einen 
Streckkrampf,  der  Sekunden  dauert  und  zumeist  von  Atmungsstillstand 
begleitet  ist.  Alle  stürmischen  Erscheinungen  gehen  rasch  vorüber, 
nur  Paresen  pflegen  zu  persistieren. 

In  seltenen  Fällen  geschah  es,  daß  sich  Paresen  der  Extremitäten 
erst  Stunden  und  Tage  nach  dem  Trauma  entwickelten. 

Bei  manchen  Tieren,  die  das  Trauma  überdauerten,  traten  in  den 
folgenden  Tagen  Fieber,  Pneumonie  und  ähnliche  Erscheinungen  auf, 
die  einen  frühen  Exitus  herbeiführten. 

Unter  den  klinischen  Erscheinungen  wären  noch  zu  erwähnen: 
Nasenbluten,  Protrusio  bulborum,  Luxation  der  Linse  in  die  vordere 
Kammer,  Entfärbung  der  Iris,  Abgang  von  Stuhl  und  Harn. 

Recht  merkwürdig  war  das  Resultat  an  3  Kaninchen  vom  selben 
Wurfe,  die  der  Wirkung  eines  Wechselstromes  von  1000  Volt  Spannung 
unterworfen  wurden. 

Eines  der  Tiere  wurde  sofort  getötet,  das  zweite  wurde  bewußt- 
los, verfiel  in  Krämpfe,  erholte  sich  jedoch  bald  vollkommen,  und  das 
dritte  trug  eine  Lähmung  der  linken  hinteren  Extremität  davon,  zu 
der  sich  in  den  darauffolgenden  Tagen  noch  eine  Lähmung  der  rechten 
hinteren  Extremität  hinzugesellte.  Das  Tier  ging  schließlich  zu  Grunde. 
In  allen  3  Fällen  waren  dieselben  äußeren  Bedingungen  der 
Stromeseinwirkung  vorhanden,  die  Tiere  stammten  vom  selben  Wurfe, 
die  Widerstands  Verhältnisse  an  den  Applikationsstellen  glichen  sich 
vollkommen,  und  trotzdem  waren  die  Resultate  so  verschiedene.  Mit 
demselben  technischen  Effekte  der  angewandten  Energie  wurde  ein 
sehr  verschiedener  animalischer  Efi'ekt  erzielt. 

Die  verschiedene  Wirkungsweise  müssen  wir  auf  die  besondere 
Stromverteilung  in  jedem  Organismus,  mithin  auf  individuelle  Besonder- 
heiten zurückführen:  je  größer  ein  Stromanteil,  von  dem  lebenswichtige 
Organe  resp.  Zentra  getroffen  werden,  umso  größer  auch  die  Gefähr- 
dung ihrer  Funktionen. 

Die  Tötung  erfolgte  entweder  blitzartig  oder  in  den  meisten 
Fällen  unter  den  Erscheinungen  einer  Atmungslähmung.  Diese  Form 
von  Erstickungstod  tritt  entweder  derart  auf,  daß  eine  dem  elektrischen 
Trauma  folgende  Dyspnoe  sich  immer  mehr  verschlimmert,  indem 
zuerst    die   Diaphragma-,    dann   die  Thorax-  und  schließlich   auch  die 
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Nasenflügelatmung  erlischt,  oder  aber  es  tritt  nach  dem  Trauma  zu- 
nächst ein  Stadium  der  Apnoe  auf.  Manchmal  ist  der  apnoische 
Zustand  von  flachen,  immer  tiefer  werdenden  Inspirationen  gefolgt,  sehr 
oft  aber  stellen  sich  ominöse,  schnappende  Atemzüge  ein.  Man 
könnte  sie  als  „leere  Atembewegungen"  bezeichnen,  weil  das  Tier 
Nasenflügel  und  Thoraxmuskulatur  bewegt,  ohne  Luft  zu  inspirieren. 

Primäre  Herzlähmung  wurde  nie  beobachtet,  wenngleich  es 
auch  Störungen  von  selten  des  Herzens  gab.  Trotz  fortgehender  und 
beschleunigter,  resp.  verlangsamter  Atmung  macht  sich  Arythmie 
bemerkbar,  oder  es  stellt  sich  ein  fliegender,  jagender  Puls  ein. 

Manche  Tiere  schrieen  im  Momente  des  Stromeintrittes  auf; 
andere  wieder  erst  dann,  wenn  sie  aus  der  Bewußtlosigkeit  erwachten. 

Die  schußförmigen  Durchlöcherungen  an  Brust-  und  Bauchwand 
verdienen  hervorgehoben  zu  werden,  weil  ihnen  forensisches 
Interesse  anhaftet  (s.  „Forens.  Medizin"). 

Die  sog.  Doppelversuche  wurden  zu  dem  Zwecke  ausgeführt, 
um  Verhältnisse  nachzuahmen,  wie  sie  im  Leben  häufig  vorkommen, 
wenn  sich  zwei  Menschen  die  Hände  reichen  und  zufällig  Strom  be- 
kommen, oder  wenn  jemand  einen  in  den  Stromkreis  Hineingeratenen 
unvorsichtig  berührt. 

Es  wurden  entweder  beide  Kaninchen  gleichmäßig  oder  eines  von 
ihnen  hierbei  mehr  betroffen.  Die  verschiedenen  Widerstände,  vielmehr 
der  ungleiche  Uebergangswiderstand  ist  mit  diesen  Erscheinungen  in 
Einklang  zu  bringen. 

Bei  der  dritten  Kategorie  von  Experimenten,  den  sog.  Wasser- 
versuchen, schwebten  mir  Verhältnisse  vor,  wie  sie  sich  ergeben, 
wenn  badende  oder  im  Wasser  stehende  Menschen  mit  einer  elektri- 
schen Leitung  Kontakt  bekamen.  Daß  ein  im  angesäuerten  Wasser 
stehendes  Kaninchen  infolge  der  günstigen  Stromverhältnisse  leichter 
geschädigt,  resp.  getötet  wurde,  war  nicht  so  auffallend. 

Merkwürdig  und  im  ersten  Moment  überraschend  waren  dagegen 
die  Erscheinungen,  die  sich  darboten,  wenn  das  Kaninchen  im  Wasser- 
bottiche peripher  oder  zentral,  wenn  es  ferner  auf  einer  oder 
auf  zwei  getrennten  Eisenplatten  saß. 

Beide  Elektroden  werden  diametral  an  der  Peripherie  des  Bottichs 
ins  Wasser  getaucht. 

Die  Peripherie  ist  für  das  Tier  reizlos,  nicht  so  aber  das  Zentrum. 
Aber  auch  das  Zentrum  bleibt  wirkungslos,  wenn  dem  Tiere  im  Bottich 
eine  eiserne  Platte  unterschoben  wurde.  Tut  man  statt  einer  Eisen- 
platte zwei  so  in  den  Bottich,    daß   sie  sich  nicht  berühren,    dann  ist 
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die  Wirkung  eine  derartige,  als  ob  keine  Platte  vorhanden  wäre,  das  Tier 
empfindet  wieder  den  Strom.  Diese  Beobachtung  läßt  sich  folgender- 
maßen erklären:  Der  Ausgleich  der  Elektrizität  vollzieht  sich  im 
Wasser  zwischen  den  beiden  Polen  und  zwar  in  einer  Geraden  und  in 
symmetrisch  zu  dieser  liegenden  und  sich  immer  erweiternden  Bogen- 
linien.  Ueberall  im  Wasser  ist  Strom  vorhanden,  aber  die  Spannung  ist 
an  verschiedenen  Stellen  nicht  gleich.  An  der  Peripherie  ist  die  Potential- 
dilferenz  zwischen  zwei  Punkten,  die  z.  B.  die  Enden  des  Kaninchens 
markieren,  viel  zu  gering,  um  einen  merklichen  Effekt  hervorzurufen. 

Sitzt  das  Tier  im  Zentrum,  durch  welches  am  meisten  Strom  fließt, 
dann  ist  die  Spannungsdifferenz  der  Punkte,  in  deren  Bereich  sich  das 
Tier  befindet,  genügend  groß,  um  das  Tier  aufzuscheuchen.  Sitzt  das 
Kaninchen  dagegen  im  Zentrum  auf  einer  Eisenplatte,  dann  befindet 
es  sich  gewissermaßen  auf  einem  Punkte  ein  und  derselben  Span- 
nung. Das  Eisen  sammelt  alle  Stromanteile,  und  die  an  den  ver- 
schiedenen Stellen  des  Eisens  auftretende  Spannung  ist  fast  überall 
gleich  groß,  physiologisch  mithin  ganz  unwirksam. 

Wenn  das  Kaninchen  aber  auf  zwei  voneinander  getrennten  Eisen- 
platten sitzt,  dann  ist  das  Verhältnis  etwa  ein  solches,  als  ob  das 
Tier  direkt  beide  Pole  berühren  würde;  die  vorhandene  Spannung 
kommt  zur  Geltung. 

Die  künstliche  Atmung  schien  bei  manchen  Kaninchen,  die  im 
Zustande  der  Apnoe  und  reaktionslos  dalagen,  von  Erfolg  begleitet 
gewesen  zu  sein. 

f)  Hunde. 

Diese  Tiergattung  wurde  in  relativ  geringer  Anzahl  zu  den  Ex- 
perimenten herangezogen.  Im  ganzen  standen  mir  acht  Hunde  zur 
Verfügung,  von  denen  vier  den  gewöhnlichen  Experimenten,  und  die 
übrigen  vier  den  Narkoseversuchen  dienten.  Es  waren  mittelgroße 
Tiere,  Applikationsstellen  waren  ausnahmslos  Rachen  und  Rektum. 
Um  gröbere  Verletzungen  zu  vermeiden,  wurde  als  Rektumelektrode 
eine  glatte  Messingkugel  (von  etwa  Haselnußgröße)  benützt. 

Die  stabförmigen  Elektroden  wurden  mit  Hilfe  von  Kautschuk- 
schläuchen  isoliert. 

Zur  Verwendung  kam    ein  Gleichstrom  von  460  Volt  Spannung. 

Die  Tiere  wurden  vor  den  Experimenten  gefesselt. 

Hund  I.  Im  Moment  des  Stromschlusses  ein  kurzer,  stoßartiger  Streck- 
krampf, der  nacla  der  Stromunterbrechung  sofort  vergeht.  Das  Tier  bleibt  regungs- 
los liegen,  es  war  blitzartig  getötet  worden.  Gehirn  und  Rückenmark 
werden  behufs  mikroskopischer  Untersuchung  konserviert. 
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Hund  IL  Der  Hund  schreit  im  Moment  des  Stromschlusses  auf  und 
wird  in  heftigen  Streckkrampf  versetzt,  die  Pupillen  sind  dilatiert.  Nach  der 
Stromunterbrechung  ist  die  Atmung  sistiert,  der  Herzschlag  geht  beschleunigt 
fort;  die  Corneae  reagieren  schwach.  Nach  1  Minute  seichte  Atmung,  einige 
Minuten  darauf  beginnt  das  Tier  plötzlich  jämmerlich  zu  heulen.  Der  Hund  er- 
holte sich  vollkommen. 

Hund  III.  Der  Tetanus  überdauert  für  einige  Sekunden  den  Stromschluß. 
Bei  dem  Tiere  sind  momentan  alle  Funktionen  und  Reflexe  erloschen.  Alle  Be- 
mühungen einer  sofort  versuchten  künstlichen  Atmung,  Reizungen  der  Herzgegend 
mit  Wechselströmen  eines  kleinen  Induktoriums  (zwei  Elemente)  blieben  erfolglos. 

Gehirn  und  Medulla  wurden  konserviert. 

Hund  IV.  Z  =  5  Sekunden.  Der  Hund  verfällt  in  einen  Streckkrampf, 
dabei  macht  er  während  der  ganzen  Zeit  des  Stromdurchtrittes  eigenartige 
Schluckbewegungen. 

Kaum  ist  der  Strom  unterbrochen,  beginnt  das  Tier  sofort  zu  atmen.  Die 
Atmung  ist  flach  und  sehr  angestrengt.  Das  Herz  schlägt  ziemlich  kräftig.  Der 
Hund,  der  sogleich  entfesselt  wurde,  vermag  nicht  aufzustehen;  Nadelstiche  werden 
empfunden.  Die  Funktionen  werden  jedoch  alle  schwächer,  und  2  Minuten  nach 
dem  Trauma  ist  der  Hund  tot. 

Hunde  scheinen  nicht  viel  Elektrizität  zu  vertragen.  Mit  einem 
Strome  von  400 — 500  Volt  Spannung  kann  man  einen  Hund  fast  sicher 
töten.  Die  Tötung  erfolgte  in  2  Fällen  blitzartig,  einmal  erst  2  Mi- 
nuten nach  dem  Trauma,  w^elches  der  Hund  zu  überstehen  schien. 

In  diesem  letzten  Falle  setzte  die  Atmung  sofort  nach  der 
Stromunterbrechung  wieder  ein. 

Ebenso  wie  Kaninchen  und  Meerschweinchen  hat  ein  Hund  im 
Momente  des  Stromschlusses  aufgeschrieen. 

g)  Pferde. 

Diese  Experimente  verdienen  ganz  besondere  Beachtung  nicht  nur 
wegen  der  Resultate,  welche  durch  dieselben  erzielt  wurden,  sondern 
auch  deshalb,  weil  es  zu  ihrer  Durchführung  eines  besonders  grolsen 
Apparates  ^)  bedurfte. 


^)  Nur  dem  großen  Interesse,  das  Herr  Hofrat  Bayer  und  Professor  Latschen- 
berger  meinen  Studien  entgegenbrachten,  ist  es  zu  danken,  daß  die  Pferde- 
experimente zur  Ausführung  kamen.  Herr  Hofrat  Bayer  hatte  die  Liebens- 
würdigkeit, mir  die  sog.  Anatomiepferde  zur  Verfügung  zu  stellen.  Behufs  ana- 
tomischer und  chirurgischer  Hebungen  werden  in  jedem  Semester  mehrere  Pferde 
durch  Genickstich  getötet.     Diesmal  geschah  die  Tötung  elektrisch. 

Herr  Professor  Latschenberger,  der  in  seinem  Institut  Anschluß  an  den 
Straßenstrom  hat  (Gleichstrom  von  460  Volt  Spannung),  ließ  den  Hörsaal  immer 
provisorisch  adaptieren. 
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Die  Größe  der  Versuchstiere  brachte  es  mit  sich,  daß  immer 
besondere  Vorbereitungen  getroffen  werden  mußten  und  daß  zur  Aus- 
führung der  Experimente  die  Mithilfe  mehrerer  Personen  unerläß- 
lich war. 

Alle  Bedingungen  waren  hierzu  in  der  Wiener  tierärztlichen 
Hochschule  gegeben. 

Das  Experiment  spielte  sich  im  Hörsaale  des  Professors 
Latschenberger  und  in  dem  angrenzenden  Hofraume  ab. 

Im  Hörsaale  wurde  die  Schaltung  und  Messung  vorgenommen; 
im  Hofraume  befand  sich  das  Versuchstier.  Die  Meßinstrumente  waren 
auf  dem  langen  Tische  des  Hörsaales  aufgestellt,  wo  von  den  Herren 
Ingenieuren  Steinbuch  und  Wonderer  die  Kabellegung  mit  den 
nötigen  Schaltungen  (cf.  Fig.  2)  arrangiert  wurde.  Bei  dieser  Arbeit 
und  bei  den  Ablesungen  (es  mußten  gleichzeitig  an  mehreren  Meß- 
instrumenten Ablesungen  vorgenommen  werden)  wurden  die  Herren 
vom  Herrn  Assistenten  Dr.  Fiebiger  unterstützt. 

Die  Kabelenden  wurden  durch  das  ausgehobene  Fenster  in  den 
Hofraum  hinausgeleitet,  wo  der  zweite  Teil  des  Experimentes  aus- 
geführt wurde.  Um  Störungen  in  der  Leitung  durch  unvermeidliche 
Zerrungen  etc.  zu  vermeiden,  wurde  am  Fenster  ein  Steckkontakt 
angebracht:  die  Hauptkabel  endigten  mit  zwei  hülsenförmigen  Klemmen, 
die  am  Fensterbrett  fixiert  wurden;  an  dieselben  wurden  zwei  kürzere 
und  dünnere  Kabel  angeschlossen,  die  zum  Körper  des  Pferdes  geleitet 
wurden.  Wenn  sich  das  Pferd  vor  dem  Experimente  plötzlich  bewegte, 
wurden  die  äußeren  Kabelstücke  aus  dem  Steckkontakte  heraus- 
gerissen, die  übrige  Schaltung  aber  blieb  unversehrt. 

Zur  TJeberwachung  der  Steckkontakte  war  auch  eine  Hilfsperson 
notwendig. 

Zur  Bedienung  des  Pferdes  bedurfte  es  mehrerer  Personen. 

Bei  den  ersten  Versuchen  wurde  dem  Pferde  ein  deutsches  W^urf- 
zeug  lose  um  die  Füße  gelegt,  um  allen  Eventualitäten  vorzubeugen. 
Das  Pferd  wurde  durch  zwei  auf  isolierenden  Decken  stehende  Per- 
sonen festgehalten. 

Angewendet  wurde  in  den  meisten  Fällen  die  RR-Methode.  Zu 
diesem  Behufe  ließ  ich  besondere  Elektroden  aus  Messing  konstruieren. 


Auch  in  technischer  Hinsicht  war  das  Arrangement  auf  der  Höhe,  weil 
Herr  Oberbaurat  Hochenegg,  o.  ö.  Professor  der  Elektrotechnik,  es  gestattete, 
daß  seine  Assistenten,  die  Herren  Ingenieure  Dr.  Steinbuch  und  Wonderer, 
die  Kabellegung,  Schaltung  und  Messungen  selbst  vornahmen. 


76 


Methode  der  Elektrodenapplikation. 


Fig.  3. 


Nacli  Art  eines  sog.  Wischzaumes  wurde  ein  Zungenspatel  gebaut, 

das    mit    breiter   Fläche    der  Zunge    auflag    und   tief  in    den  Rachen 

hineinragte;    an    der  quer   aufliegenden  Stange  waren  Ringe   für    den 

Lederzaum    und    schraubenartige    Klemmen    zur   Befestigung   des   Zu- 

leitungsdrahtes  (Fig.  3). 

Das  Kabel  ging  von  einem 

Pole  der  Stromquelle  zu  dem 
Wischzaume  und  war  am  Ende 
gespalten.  Die  Kabelenden 
wurden  am  Wischzaume  an- 
geschraubt. 

Eine  kleinapfelgroße  hohle 
Messingkugel,  die  auf  einen 
isolierten  Messingstab  aufge- 
schraubt war,  diente  als  Rek- 
tumelektrode ;  die  Kugel  wurde  gewöhnlich  7*  m  tief  ins  Rektum  ver- 
senkt. Ein  besonderes  Augenmerk  mußte  auf  die  gründliche  Entleerung 
des  Rektums  gelegt  werden,  um  die  Eventualität  einer  Einlagerung 
der  Kugel  in  Kotballen  zu  verhindern. 

Eine  sog.  Herzelektrode  wurde  in  einem  einzigen  Falle  ver- 
wendet; sie  besteht  in  einem  der  Fläche  nach  gebogenen  Messingblatte 
von  ca.  30  cm  Länge  und  5  cm  Breite,  das  auf  der  linken  Brustseite 
hinter  dem  Schulterblatte  fixiert  wurde.  Hierher  wurde  ein  Teil  des 
gespaltenen  Kabelendes  geleitet. 

Nachdem  solcherart  alle  Vorbereitungen  getroffen  worden  waren, 
wurde  auf  Kommando  ein-  resp.  ausgeschaltet. 

Zur  Zeit  des  Stromschlusses  waren  gewöhnlich  neun  Personen  mit 
Beobachtungen  beschäftigt. 

Pferd  I.  Bei  diesem  Pferde  wurde  die  Anordnung  getroffen,  daß  der  negative 
Pol  durch  Spaltung  des  Kabels  an  zwei  Stellen  (Rachen  und  Herzgegend)  ein- 
wirken konnte  (cf.  Fig.  2). 

Das  positive  Kabel  ging  zunächst  zum  Amperemeter,  zu  Schutzwider- 
ständen, zu  Ausschalthebeln  etc.  und  von  hier  erst  zur  Rektumelektrode. 

Benützt  wurde  Gleichstrom  von  460  Volt  Spannung. 

Z  =  Bruchteil  1  Sekunde. 

Das  Pferd  stürzt  kopfüber  nieder  —  es  bricht  förmlich  zusammen;  sofortiger 
Abgang  von  Mist  und  Harn.  Es  liegt  in  linker  Seitenlage,  dabei  ist  der  Kopf 
und  der  Hals  hoch  erhoben  und  im  Bogen  nach  rückwärts  gekrümmt.  Der  ganze 
übrige  Körper  in  tonisch -klonischen  Zuckungen,  die  einige  Sekunden  andauern; 
dann  fällt  auch  der  Kopf  des  Tieres  zu  Boden;  das  Pferd  stöhnt  2 — 3mal  laut  auf. 

Die  Atmung  ist  beschleunigt,  doch  regelmäßig.  Am  Ende  der 
2.  Minute  verlangsamt  sich  die  Respiration,  die  Inspirationen  werden  tief  und  un- 
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regelmäfsig;  der  ursprünglich  starke  Herzschlag  und  Karotispuls  wird  auch 
schwächer.  Die  Kornealreflexe  erhalten,  die  Pupillen  maximal  dilatiert.  In  der 
3.  Minute  sehr  unregelmäßige  Atmung,  der  Herzschlag  nicht  zu  fühlen.  Die 
Kornealreflexe  erhalten.     3.  und  4.  Minute  Status  idem. 

In  der  6.  Minute  beginnt  Cheyne-Stokescher  Atmungstypus  und  zu  Beginn 
der  8.  Minute  ist  das  Tier  tot.  Bei  der  sofort  vorgenommenen  Sektion  wurden  Ge- 
hirn und  Rückenmark  konserviei't. 

Pferd  II.  EE  :  RR;  Z  =  Bruchteil  1  Sekunde;  Gleichstrom  von  460  Volt 
Spannung. 

Vor  dem  Experimente')  wurden  die  früher  erwähnten  Widerstands- 
messungen ausgeführt. 

Das  Pferd  stürzt  kopfüber  nach  vorn.  Man  gewinnt  den  Eindruck,  als  ob 
das  Pferd  durch  eine  unsichtbare  Gewalt  von  hinten  nach  vorn  gestoßen  und  als 
ob  das  ganze  Schwergewicht  des  Tieres  plötzlich  in  den  Kopf  verlegt  worden  wäre. 

Durch  5 — 10  Sekunden  wird  das  Pferd  in  heftigen  tonisch  -  klonischen 
Zuckungen  geworfen.  Sofort  nach  Auf  hören  des  KramjDfes  beginnt  das  Pferd 
tief  und  ganz  regelmäßig  zu  inspirieren.  Der  Herzschlag  dagegen  ist 
von  allem  Anfang  an  sehr  schwach,  der  Puls  (an  der  Innenseite  des  Unterkiefers) 
kaum  zu  fühlen.     Die  Kornealreflexe  erhalten. 

Nach  der  2.  Minute  30  regelmäßige  Inspirationen.  Nach  der  3.  Minute  be- 
ginnt das  Tier  zu  stöhnen,  die  Atmung  ist  zwar  noch  regelmäßig,  beginnt  aber 
flacher  zu  werden.  Der  Herzschlag  und  der  Puls  sind  nicht  mehr  zu  fühlen.  Das 
Tier  liegt  vollkommen  ruhig. 

Nach  4  Minuten  zeigen  sich  terminale  Atembewegungen,  das  Tier  reißt  stark 
die  Nüstern  auf;  dabei  sind  die  Kornealreflexe  noch  immer  erhalten. 

Nach  5  Minuten  unregelmäßige,  schnarchende,  abwechselnd  tiefe  und  seichte 
Inspirationen. 

Nach  572  Minuten:  das  Tier  schnappt  mit  aufgerissenem  Mund  nach  Luft,  die 
Atmungen  werden  ganz  unregelmäßig.     Die  Kornealreflexe   noch  immer  erhalten. 

Nach  6  Minuten  Exitus  letalis.  Gehirn  und  Medulla  oblongata 
werdenkonserviert. 

Pferd  in.      EE^)  =  RR;     Z  =      o  /    i ;    Gleichstrom    von    460   Volt 

Sekunde 

Spannung. 

Das  Pferd  stürzt  plötzlich  kopfüber  nieder.  Der  ganze  Körper  wird  durch 
^2 — 1  Minute  in  heftigen  tonisch-klonischen  Zuckungen  geworfen,  die  gestreckten 
Extremitäten  machen  dabei  scharrende  Bewegungen.  Nach  1  Minute  läßt  der 
Krampf  nach,  nur  in  der  rechten  hinteren  Extremität  besteht  er  fort.  Kaum  hat 
der  Krampf  aufgehört,  beginnt  das  Tier  unter  lautem  Schreien  (durch  10  bis 
15  Sekunden)  zu  atmen.  Die  Respiration  ist  beschleunigt.  Der  Puls  jedoch  un- 
fühlbar; die  Kornealreflexe  vorhanden. 

Nach  372  Minuten  wird  die  Atmung  verändert;  es  treten  unregelmäßige  und 
schnappende  Inspirationen  auf.     Die  Kornealreflexe  noch  erhalten. 

Nach  4V2    Minuten   erfolgen   nur   mehr  sehr   seltene    und    angestrengte    In- 


')  Bei  diesem  Experimente  war  Herr  Professor  A.  Haberda  anwesend. 
^)    Anläßlich     dieses    Experimentes     hatten     sich     die    Herren    Professoren 
C.  Hochenegg  (Oberbaurat),  A.  Kolisko  und  M.  Reithoffer  eingefunden. 
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spirationen.  Die  Kornealreflexe  erloschen.  Exitus.  Behufs  Widerstandsmessungen 
wurde  der  Schädel  des  Pferdes  mittels  Drillbohrer  sofort  trepaniert. 

Pferd  IV.     EE  =  RR;    Z  =  -^, t- ;    Gleichstrom    von    110    Volt 

bekunde 

Spannung. 

Das  Pferd  stürzt  kopfüber  nieder  und  wird  in  tonisch-klonischen  Zuckungen 
durch  10 — 15  Sekunden  gestreckt.  Hierauf  beginnen  tonische  Krämpfe  der  hinteren 
Extremitäten,  die  nach  wenigen  Sekunden  nachlassen. 

Während  dieser  Zeit  geht  die  geräuschvolle  Atmung  in  beschleunigtem 
Tempo,  doch  regelmäßig  fort.  Der  Kopf  ist  von  Beginn  an  durch  20 — 30  Sekunden 
erhoben  und  mit  steifem  Halse  nach  rückwärts  geneigt.  Die  Kornealreflexe  vorhanden. 

Nach  IV2  Minuten  beginnt  die  Atmung  langsamer  und  leiser  zu  werden. 

Nach  2  Minuten  macht  das  Tier  Versuche  aufzustehen;  es  fällt  hilflos  zur 
Seite.  Nach  2V2  Minuten  erhebt  es  sich  vom  Boden  und  geht  umher.  Es  kann 
sogar  einen  ziemlich  frischen  Trab  anschlagen.  In  den  Stall  gebracht,  nimmt  das 
Tier  sofort  Futter. 

Auch  in  den  folgenden  Tagen  verriet  der  Zustand  des  Tieres  keinerlei  Ab- 
normitäten. 

Die  Sektion  des  hierauf  in  8  Tagen  getöteten  Pferdes  ergab  normalen  Befund. 

Pferd  V.     EE  =  RR;  Gleichstrom  von  110  Volt  Spannung. 

Sekunde 

Das  Pferd  stürzt  nieder,  tonisch -klonische  Zuckungen,  die  Atmung  ist  be- 
schleunigt. Der  Kopf  ist  mit  steifem  Halse  erhoben  und  nach  rückwärts  geneigt. 
Der  Puls  ist  klein. 

Nach  2V2  Minuten  vermag  das  Pferd  sich  selbst  zu  erheben. 

b)  Z  =  15  Sekunden. 

Das  Pferd  stürzt  nieder,  jedoch  während  der  ganzen  Strom passage 
liegt  es  durch  volle  15  Sekunden  ganz  ruhig  in  Seitenlage,  die  vorderen 
Extremitäten  sind  dabei  unbeweglich,  die  hinteren  Füße  scharren  in  einem  ge- 
wissen Rhythmus  den  Boden;  das  Tier  bewegt  die  Augenlider.  Während  der 
Strompassage  geht  die  Atmung  in  regelmäßigem  Typus  fort.  Nach 
Aussetzen  des  Stromes  bleibt  das  Tier  ruhig  liegen;  die  Atmung  ist  beschleunigt. 

c)  Bald  darauf  dritte  Stromesapplikation  durch  Z  =  80  Sekunden  (!). 
Das  Tier  zuckt  im  Momente  des  Stromschlusses,  doch  während  der  übrigen 

80  Sekunden  liegt  es  ganz  ruhig.  Aus  dem  Verhalten  der  Meßinstrumente  konnte 
man  entnehmen,  daß  der  Strom  kreise.  Der  Lidschlag  erfolgt  regelmäßig  und 
auch  der  Kornealreflex  ^)  ist  erhalten. 

Während  der  vollen  80  Sekunden  von  Strompassage  geht  die 
Atmung  deutlich  im  costoabdominalen  Typus,  nur  etwas  be- 
schleunigt, vor  sich. 

Der  Strom  wird  abgestellt  und  das  Tier  zuckt  wieder.  Die  Atmung  folgt 
noch  72  Minute  in  beschleunigtem  Tempo.  1  Minute  später  wird  die  Respiration 
flacher  und  unregelmäßig;  der  Puls  ist  nicht  zu  fühlen.  IV2  Minuten  nach  Oeff- 
nung  des  Stromes  ist  das  Tier  tot. 


^)    Assistent   Faustka    berührte    die   Kornea;    er    bekommt    einen    leichten 
Schlaer. 
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Pferd  VI.     a)EE  =  RR;   Z  -    ^,  ,^     ,     ;    Gleichstrom   von  220  Volt 

feekunde 

Spannung. 

Das   Pferd    stürzt   nieder,   tonisch -klonische  Krämpfe    für    einige  Sekunden, 

sofort   darauf  tiefe  beschleunigte  Atmung.     Nach  2  Minuten   hat   sich    das  Pferd 

vollkommen  erholt. 

b)  E  E  :  rechten  und  linken  Vorderfuß.  (Der  rechte  Vorderfufs  steht  auf  einer 
Eisenplatte,  die  mit  dem  negativen  Kabel  verbunden  wurde.  Das  positive  blanke 
Kabel  wurde  2mal  um  den  linken  Vorderfufs  gewickelt.) 

Sekunde 
Das  Pferd   stürzt   nieder,   bleibt    aber    auf   dem    Bauche   mit   eingezogenen 
Beinen  liegen  und  beginnt  mit  einem  Vorderfuß  zu  scharren. 

c)  Die  Erdplatte  und  das  negative  Kabel  werden  entfernt. 
Unipolare  Reizung  durch  das  blanke  positive  Kabel,  das  um  den  linken 

Vorderfuß  gewickelt  ist. 

Z  =  90  Sekunden. 

Das  Tier  fällt  sofort  in  linke  Seitenlage;  in  den  Extremitäten  leichte  tonisch- 
klonische  Zuckungen;  dabei  geht  die  Atmung  ruhig  weiter.  Das  Tier 
blinzelt  mit  den  Augen;  die  Reflexe  sind  erhalten  (von  Konjunktiva,  Ohr  und  Haut). 

Sofort  nach  der  Stromunterbrechung  beginnt  die  Atmung  tief  und  laut  zu 
werden.  Dieser  Typus  hält  durch  l^/a  Minuten  an.  Plötzlich  hört  die  Atmung 
auf,  und  das  Tier  ist  tot. 

Während  der  unipolaren  Reizung  sah  man  blitzartige  Feuererscheinungen 
vom  linken  Vordei'fuße  aufsteigen  und  dabei  den  Vorderfuß  selbst  immer  dicker 
und  dicker  werden. 

Das  Hautstück,  das  stark  ödematös  geworden  war,  wurde  abpräpariert. 

Pferd  VII.  E  :  Hals.  Unipolare  Reizung  mit  Gleichstrom  von 
460  Volt  Spannung. 

Der  Boden  im  Hofraum  wurde  stark  angefeuchtet;  das  negative  Kabel  wurde 
behufs  Ableitung  mit  einem  Wasserleitungsrohr  verbunden. 

Vom  positiven  Kabel  ging  ein  dünner  (1  mm)  blanker  Kupferdraht  ab,  der 
dem  Pferde  3mal  um  den  Hals  gewickelt  wurde. 

Sekunde 
Das  Pferd  stürzt  nieder,  fällt  zur  Seite,  inspiriert  tief,  richtet  sich  auf  und 
vermag  in  ^ji  Minute  allein  aufzustehen. 

b)  Dem  Tiere  werden  die   Hufbeschläge  heruntergerissen. 
Z  =  1  Sekunde ;  E  E  wie  früher. 

Das  Tier  erschrickt  und  fällt  nur  auf  die  Kniee.  Die  isolierende  Wirkung 
der  Hufe  blieb  aus,  weil  das  Pferd  durch  den  ersten  Sturz  an  seiner  Körper- 
oberfläche naß  geworden  war.  Jedenfalls  war  aber  die  unipolare  Wirkung  des 
Stromes  das  zweite  Mal  schwächer. 

c)  Dieselbe  Anordnung  durch  Z  =  100  Sekunden. 

Das  Tier  stürzt  auf  die  stark  an  den  Bauch  angezogenen  Extremitäten 
nieder  und  macht  in  dieser  Körperlage  mit  den  flektierten  Beinen  Bewegungen, 
als  ob  es  davonrennen  wollte.  Es  atmet  hierbei  laut  und  tief.  Nach  einigen 
Sekunden  fällt  es  zur  Seite,    es   stellen   sich  tonisch-klonische  Zuckungen  ein;  je 
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länger  der  Strom  (unipolar)  einwirkt,  desto  schwächer  werden  die  Krämpfe. 
Während  der  vollen  100  Sekunden  geht  die  Atmung  ungestört 
fort!  Nach  Oeffnen  des  Stromes  wird  die  Atmung  leiser  und  seltener.  Puls  war 
nicht  zu  fühlen.     ^2  Minute  später  war  das  Pferd  tot. 

Während  der  langen  Strompassage  stieg  von  der  Halsgegend,  wo  der  Draht 
umwickelt  war,  ein  grauer  Rauch  auf,  der  einen  brenzlichen  Geruch  verbreitete. 
Feuererscheinung  war  nicht  vorhanden. 

Das  Hautstück  wurde  exzidiert. 

Pferde  werden  durch  elektrische  Ströme  leicht  geschädigt.  Ein 
Gleichstrom  von  110  Volt  Spannung,  wie  er  in  unseren  Hausleitungen 
zu  Beleuchtungszwecken  verwendet  wird,  wirkt  unter  Umständen  schon 
tödlich. 

Der  Tod  erfolgte  in  den  meisten  Fällen  nicht  blitzartig,  sondern  in 
mehr  protrahierter  Form.  Es  ist  beachtenswert,  daß  nicht  die  Atmungs- 
lähmung es  ist,  die  das  Bild  der  Agonie  beherrscht.  Mit  dem  Er- 
schlaffen aller  übrigen  Funktionen  erlahmt  schließlich  auch  die  Atmung. 

Es  scheint  also  nicht  das  Atmungszentrum  zu  sein, 
das  in  erster  Linie  (primär)  betroffen  wird,  denn  wir 
sehen  bei  80  — 100  Sekunden  langer  Stromeseinwirkung  die 
Respiration   in  fast  unverändertem   Typus   fortgehen! 

Die  Erlahmung  des  Herzens  geht  dem  Respirationsstillstande  voraus. 
Wenn  kein  Herzschlag  mehr  vorhanden  und  kein  Puls  mehr  zu  fühlen  ist. 
geht  die  Atmung  oft  noch  in  ganz  regelmäßiger  Weise  eine  Zeitlang  weiter. 

Tonisch-klonische  Krämpfe  treten  fast  immer  auf;  nur  bei  momen- 
tanem Stromschlusse  hielten   die  Krämpfe   oft  noch  sekundenlang  an. 

Die  Kornealreflexe  waren  bis  knapp  vor  dem  Eintritte  des  Todes 
erhalten. 

Merkwürdig  war,  daß  in  den  Fällen  von  langdauernder  Strom- 
passage (80 — 100  Sekunden)  die  sonst  bei  kurzer  Einwirkung  auf- 
tretenden tonisch-klonischen  Krämpfe  vollkommen  ausblieben.  Die  Tiere 
lagen  während  der  ganzen  Zeit  ruhig,  atmeten  regelmäßig,  blinzelten 
mit  den  Augen,  als  ob  mit  ihnen  gar  nichts  geschehen  würde.  Bei 
Stromesunterbrechung  erfolgte  eine  heftige  Oeffnungszuckung. 

Mit  den  Experimenten  an  Pferd  VI  und  VII  sollten  Verhältnisse 
nachgeahmt  werden,  wie  sie  in  Wirklichkeit  vorkommen  können: 
Stromesübergang  durch  unipolaren  Kontakt. 

Es  bedurfte  einer  länger  dauernden  Einwirkung,  um  den  tödlichen 
Effekt^)  zu  erzielen.  Allerdings  wurde  mit  Gleichstrom  von  nur  220 
und  110  Volt  Spannung  operiert. 


^)  Es  kann  jedoch  auch  ein   momentaner  unipolarer  Kontakt  tödlich 
verlaufen. 
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Der  unipolare  Kontakt  wurde  in  seiner  Wirkungsweise  sehr 
herabgesetzt,  als  dem  Pferd  (VII),  um  dessen  Hals  der  Draht  von  der 
Plusklemme  gelegt  worden  war,  die  Hufeisen  heruntergerissen  wurden. 
Daß  die  isolierende  Wirkung  der  Hufe  nicht  zur  Geltung  kam,  war 
wohl  darauf  zurückzuführen,  daß  das  Pferd  zweimal  im  nassen  Hof- 
raume  hingestürzt  war,  so  daß  durch  die  feuchte  Körperoberfläche  ein 
günstiger  Erdschluß  hergestellt  wurde. 

Bemerkenswert  ist,  daß  es  gelang,  durch  elektrischen  Strom  ein 
lokales  Oedem  zu  erzeugen. 

Narkoseversuche. 

Der  vielumstrittenen  Frage,  wie  die  Elektrizität  auf  den  Organis- 
mus einwirke,  ferner  wodurch  die  verschiedenen  klinischen  Symptome 
bedingt  seien,  suchte  ich  dadurch  näher  zu  kommen,  daß  ich  auf 
narkotisierte  Tiere  den  elektrischen  Strom  einwirken  ließ. 

Zu  abschließenden  Resultaten  bin  ich  nicht  gelangt,  wenngleich 
so  manche  bemerkenswerte  Tatsache  gefunden  wurde. 

Der  Forschung  eröffnet  sich  da  ein  weites,  noch  unbebautes  Feld, 
das  reichen  Ertrag  zu  bringen  verspricht. 

Nicht  nur  an  verschiedenen  Tierklassen,  auch  in  verschiedenen 
Narkosestadien,  mit  verschiedenen  Narkosemitteln  werden  noch  weitere 
Experimente  anzustellen  sein. 

Ferner  wird  es  sich  empfehlen,  außer  mit  tödlich  wirkenden 
Strömen,  wie  ich  es  bisher  getan,  auch  mit  schwächeren  Strömen  in 
dieser  Richtung  Untersuchungen  anzustellen.  Meine  Versuche  er- 
strecken sich  auf  24  Kaninchen,  6  Meerschweinchen,  4  Hunde  und 
2  Pferde. 

In  den  meisten  Fällen  wurde  Chloroformnarkose  ausgeführt.  Sehr 
wenige  Tiere  wurden  mit  Schwefeläther  narkotisiert,  wenigen  wurde 
Morphium  und  Kokain  in  die  Venen  injiziert. 

In  den  meisten  Fällen  wurden  Kontrollversuche  in  der  Weise  aus- 
geführt, daß  zwei  Tiere  in  tiefe  Narkose  ■'^)  versetzt  wurden  und  daß 
dann  nur  eines  von  diesen  der  Stromwirkung  ausgesetzt  wurde. 


So  erfahr  ich  vom  Herrn  Oberbaurat  Professor  Hochenegg,  daß  ein 
Tramwaypferd,  als  es  mit  seiner  Kruppe  einen  Eisenpfosten  im  Türeingange  be- 
rührte, plötzlich  tot  zusammenstürzte.  Der  Eisenpfosten  hatte  mit  der  elektrischen 
Oberleitung  (Gleichstrom  von  500  Volt  Spannung)  „Schlufs"  bekommen  und  wurde 
derart  stromführend. 

^)  Bezüglich  der  Narkose  ist  folgendes  zu  bemerken: 

Am  leichtesten  Hessen  sich  Kaninchen  mit  Chloroform  narkotisieren. 
J ellin ek,  Elektro-Patliologie.  6 
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Die  eventuell  unterbrochene  Narkose  sollte  auf  diese  Weise  an 
dem  anderen  Tiere  in  ihrem  M^irklichen  Verlaufe,  Dauer  etc.  studiert 
werden. 

Kaninchen. 

Kaninchen  I  wird  mit  Chloroform  in  tiefe  Narkose  versetzt.  Man  hält 
dem  Tiere  einen  Wattebausch  vor  die  Nase  und  gießt  langsam  Chloroform  darauf. 
Nach  einigen  Atemzügen  verfällt  es  in  Narkose. 

Die  Narkose  wurde  derart  tief,  daß  alle  Reflexe  erloschen  waren  und  daß 
die  stärksten  äußeren  Reize  —  wie  Nadelstiche  ins  Rückenmark,  Uebergießen  mit 
kaltem  und  heißem  Wasser  —  scheinbar  nicht  empfunden  werden.  Als  die 
Atmung  ganz  flach  geworden  und  sich  plötzlich  Herzpalpitationen  einstellten,  ließ 

ich  einen  Wechselstrom  von  1500  Volt  Spannung  in  RR-Methode  für  Z  =  -^— ; r- 

Sekunde 

einwirken ;  da  bietet  sich  folgendes  überraschendes  Bild : 

Das  Tier  wird  in  mächtigem  Opisthotonus  gestreckt,  es  versucht  aber  sofort 
aufzuspringen,  fällt  der  ganzen  Länge  nach  um,  rollt  um  seine  Längsachse,  schreit, 
reißt  den  Mund  auf,  und  kaum  daß  einige  Minuten  vergangen  sind,  hockt  es 
bereits  auf  allen  Vieren  und  schnuppert  ängstlich  herum,  fährt  erschreckt  zu- 
sammen, wenn  man  auch  nur  leise  seine  Nase  berührt.  Das  Kontrolltier,  das 
gleichzeitig  in  ebenso  tiefe  Narkose  versetzt  wurde,  hat  unterdessen  flache,  un- 
regelmäßige Atmung  gezeigt  und  ist  zu  Grunde  gegangen. 

Kaninchen  IL     Wechselstrom  von  1500  Volt  Spannung. 

Tiefste  Chloroformnarkose. 

EE  =  RR;   Z  :::=  ~m ^ —  • 

bekunde 

Das  Tier  springt  auf  die  Vorderfüße,  dabei  ist  der  Kopf  mit  steifem  Halse 
nach  rückwärts  gekrümmt.  Das  Tier  verharrt  2 — 3  Minuten  in  dieser  Lage,  die 
früher  verlangsamte  Atmung  ist  sehr  beschleunigt.     Das  Tier  erholt  sich  bald. 

Kaninchen  III.     Gleichstrom  von  1000  Volt  Spannung. 

EE  =  RR;  Z=        J  . 

Sekunde 


Nach  wenigen  Augenblicken  verfielen  sie  in  Narkose.  Manche  Tiere  sind  derart 
empfindlich,  daß  sie,  wenn  man  zu  rasch  aufgießt,  plötzlich  sterben. 

Meerschweinchen  vertragen  mehr ;  sie  kommen  allmählich  in  tiefe 
Narkose,  aus  der  sie  jedoch  bald  erwachen. 

Hunde  zu  narkotisieren,  ist  eine  schwierigere  Aufgabe.  Man  braucht  ziem- 
lich viel  Chloroform ;  das  Exzitationsstadium  dauert  lange. 

Pferde  verfallen  manchmal  rasch  in  Narkose,  wenn  das  Exzitationsstadium 
nicht  zu  stürmisch  verläuft.  Mit  40 — 50  cm^  Chloroform  war  ein  Pferd  narkoti- 
siert. Vor  der  Narkose  muß  das  Pferd  geworfen  und  gefesselt  werden.  Es  ist 
dann  zweckmäßig,  wenn  mehrere  Personen  auf  dem  Körper  des  Tieres  sitzen,  um 
starke  Muskelzerrungen  zu  verhindern;  im  Exzitationsstadium  sind  die  Abwehr- 
bewegungen des  Pferdes  oft  derart  vehement,  daß  sich  das  Tier  selbst  Schaden 
zufügt.  So  hat  sich  hier  einmal  ein  edles  Reitpferd,  das  behufs  einer  gering- 
fügigen Operation  narkotisiert  wurde,  durch  gewaltigen  Muskelzug  das  Becken 
frakturiert;  die  Knochensplitter  spießten  Beckengefäße  auf  und  das  Tier  ging  an 
innerer  Verblutung  zu  Grunde.    Die  Narkose  ist  deshalb  mit  Recht  gefürchtet. 
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Das  Tier  erwacht  plötzlich  aus  der  Narkose,  versucht  aufzustehen,  fällt 
jedoch  hin;  es  scheint  an  den  hinteren  Extremitäten  gelähmt  zu  sein;  die  Atmung 
ist  beschleunigt.     Die  Lähmung  wurde  immer  stärker. 

Kaninchen  IV.  Wechselstrom  von  2000  Volt  Spannung 
(42  Perioden). 

Das  Tier  verfällt  in  heftigen  Opisthotonus,  schreit  laut  auf,  läßt  Kot  und  Harn 
unter  sich  und  agiert  mit  den  Beinen  heftig.  Die  beschleunigte  Atmung  wird  un- 
regelmäfäig,    es  stellen  sich  heftige  Zwerchfellkontraktionen  ein.     Das  Tier  stirbt. 

Kaninchen  V.     Wechselstrom  von  2000  Volt  Spannung. 

Das  in  tiefer  Narkose  liegende  Tier  reagiert  mit  leichtem  Streckkrampfe 
und  stirbt. 

An  Kaninchen  VI  und  an  acht  anderen  wiederholen  sich  die  Ergebnisse, 
wie  sie  beim  ersten  Kaninchen  aufgetreten  waren. 

Sie  wurden  durch  einen  Wechselstrom  von  1800  Volt  Spannung 
plötzlich  aus  tiefster  Narkose  erweckt,  ohne  irgend  einen  Schaden  davonzutragen. 
Nur  bei  einem  Kaninchen  war  Nasenbluten  aufgetreten.  Die  Narkose  war 
eine  so  tiefe,  daß  die  Kontrolltiere  entweder  infolge  der  Narkose  zu  Grunde 
gingen  oder  erst  in  Minuten  später  erwachten,  als  die  elektrisierten  Kaninchen 
schon  munter  umherliefen. 

Kaninchen  XV')  wird  einem  Wechselstrome  von  1800  Volt  Spannung  in 
RR-Methode  exponiert.  Das  Tier  erhebt  sich  plötzlich,  läuft  ca.  2  —  3  m  weit, 
fällt  zu  Boden  und  bleibt  wie  gelähmt  liegen.  Die  Atmung  wird  unregelmäßig, 
der  Herzschlag  trotzdem  kräftig.   Nach  wenigen  Minuten  erlöschen  alle  Fimktionen. 

Kaninchen  XVI.  Infolge  der  Narkose  treten  von  selten  des  Herzens 
ganz  eigenartige  ruck  artige  Kontraktionen  auf.  Im  Momente  der  Stromein- 
wirkung ist  das  Tier  tot. 

An  Kaninchen  XVII  und  zwei  anderen  wurden  im  tiefsten  Stadium  der 
Narkose  ebenfalls  ruckartige,  rasch  aufeinander  folgende  Herzkontraktionen  („Herz- 
treppen")  beobachtet.  Das  Erwachen  aus  der  Narkose  —  nach  Einwirkung  eines 
Wechselstromes  von  1000  Volt  Spannung  —  war  ein  allmähliches.  Durch  die 
Stromwirkung  wurden  die  absatzweisen  Herzkontraktionen  in 
regelmäßige  und  ruhige  verwandelt. 

Kaninchen  XX.  Die  Vena  jugularis  wird  unter  dem  linken  Unterkiefer 
herauspräpariert;  eine  volle  Pravaz- Spritze  einer  S^/oigen  Morphinlösung  venös 
injiziert.  Das  Kaninchen  verfällt  in  einen  trägen,  schlafartigen  Zustand.  In  RR- 
Methode  wirkt  ein  Wechselstrom  von  1000  Volt  Spannung  ein.  Es  tritt  momen- 
taner Exitus  ein. 

Kaninchen  XXI.  In  die  freipräparierte  Vena  jugularis  wird  0,1  Morphin 
injiziert.  Als  das  Tier  in  einen  schlafartigen  Zustand  verfallen  war,  wird  in 
RR-Methode  ein  Wechselstrom  von  1500  Volt  Spannung  zur  Einwirkung  gebracht. 
Das  Kaninchen  bekommt  tonisch-klonische  Zuckungen,  protrusio  bulborum  und 
ist  in  wenigen  Augenblicken  tot. 

Kaninchen  XXII.  0,1  Morphin  wird  in  die  Bauchhöhle  injiziert.  Wechsel- 
strom von  1500  Volt  Spannung.     Im  Streckkrampfe  tritt  Exitus  ein. 


^)  Die  Reihenfolge  ist  eine  willkürliche;    ähnliche    und  identische  Versuchs- 
resultate wurden  der  Kürze  halber  gemeinsam  behandelt. 
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Kaninchen  XXIII  und  XXIV.  0,1  Kokain  wird  jedem  Tier  in  die  Bauch- 
höhle injiziert.  Ein  Wechselstrom  von  1000  Volt  Spannung  schien  den  nahenden 
Exitus  zu  beschleunigen. 

Hunde. 

Hundl.  Gleichstrom  von  460  Volt  Spannung.  Der  Maulkorb 
dient  als  Narkosekorb.  Als  tiefe  Narkose  (Chloroform)  eingetreten  war,  wirkt 
der  Gleichstrom  in  RR-Methode  ein: 

Der  Hund  wird  für  einige  Sekunden  im  Tetanus  gestreckt,  macht  aber  so- 
fort darauf  tiefe  Inspirationen.  2  Minuten  nach  dem  elektrischen  Insulte  hört  die 
Atmung  plötzlich  auf:  alle  Reflexe  sind  erloschen. 

Nach  Einleitung  künstlicher  Atmung  und  Herz-  und  Bauchmassage  beginnt 
der  Hund  wieder  selbst  zu  atmen ;  es  erfolgen  seltene  und  tiefe  Inspirationen. 

Trotzdem  tritt  20  Minuten  später  Exitus  ein. 

Kurz  vor  dem  Exitus  hebt  der  Hund  den  Kopf  und  macht  noch  einige  regel- 
mäßige Atemzüge. 

Wie  aus  der  Sektion  zu  ersehen  war,  kam  es  zu  Leberrupturen  mit  kon- 
sekutiver starker  Blutung  in  die  Bauchhöhle. 

Hund  II.  Gleichstrom  von  110  Volt  Spannung.  Vor  der  Narkose 
42  Respirationen  und  86  Pulse. 

In  tiefer  Narkose  24  Respirationen  und  106  Pulse. 

472  Minuten  nach  Beginn  der  Narkose  beginnt  das  Herz  zu  flimmern,  die 
Respirationen  sind  im  Erlöschen. 

Z  =  5  Sekunden  (RR). 

Der  Hund  wird  stark  gestreckt,  die  vorher  fliegende  Herzaktion  wird  lang- 
samer (90  Pulse)  und  kräftiger.  Trotzdem  tritt  V2  Minute  darauf  Exitus  ein. 
Die  künstliche  Atmung  blieb  erfolglos. 

Hund  III.  Gleichstrom  von  220  Volt  Spannung.  Erst  nach 
6  Minuten  andauernder  Chloroformierung  verfällt  das  Tier  in  tiefe  Narkose. 

RR-Methode. 

Das  Tier  erwacht  aus  der  Narkose,  die  Reflexe  stellen  sich  ein,  die  Atmung 
wird  kräftiger,  nur  die  Herzaktion  ist  unregelmäfsig,  und  in  2  Minuten  ist  das 
Tier  tot. 

Hund  IV.  Gleichstrom  von  110  Volt  Spannung.  Narkose  mit 
Aether  tritt  ziemlich  rasch  ein. 

EE  =  RR. 

Während  der  Strompassage  macht  das  Tier  schnappende  Atembewegungen  ; 
sobald  der  Strom  unterbrochen  ist,  beginnt  das  Tier  tief  zu  atmen;  nach 
r/2  Minuten  tritt  plötzlich  Exitus  ein. 

Meerschweinchen. 

Meerschweinchen  I.  Gleichstrom  von  460  Volt  Spannung. 
Mit  Chloroform  narkotisiert. 

EE  =  RR;  Z  =  3  Sekunden. 

Das  Tier  bekommt  einen  momentanen  Streckkrampf,  wobei  die  Pfoten  stark 
zittern.   Sofort,  nachdem  der  Strom  ausgeschaltet  wurde,  beginnt  das  Tier  schwach. 
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doch  regelmäßig,   zu  atmen.    Die   Atemzüge  werden  immer  häufiger  und  tiefer; 
nach  2  Minuten  hebt  das  Tier  seinen  Kopf  und  macht  Versuche,  aufzustehen. 

Die  Korneah-eflexe,  die  in  der  Narkose  erloschen  waren,  haben  sich  sogleich 
wieder  eingestellt.  Einige  Minuten  später  läuft  das  Tier  ganz  munter  herum, 
nur  hat  sich  leichtes  Nasenbluten  eingestellt.  Auch  in  den  folgenden  Tagen 
bleibt  das  Tier  vollkommen  gesund. 

Meerschweinchen  II.     Gleichstrom    von   220   Volt   Spannung. 
EE  =  RR;  Z  =  5  Sekunden. 

Das  Tier  erwacht  nicht  aus  der  Narkose,  sondern  macht  wenige  schnappende 
Atemzüge  und  stirbt. 

Meerschweinchen  III.     Gleichstrom   von   110  Volt   Spannung. 

Z  =  10  Sekunden. 

Das  Tier  macht  während  der  Strompassage  zuckende  Bewegungen;  sofort 
nach  der  Stromunterbrechung  beginnt  es  tief  zu  atmen,  erhebt  sich,  fällt  einige- 
mal hin,  wird  dyspnoisch  und  geht  in  10  Minuten  zu  Grunde. 

Meerschweinchen  IV.     Gleichstrom   von  110  Volt   Sj)annung. 
Z  =  5  Sekunden. 

Das  Tier  erwacht  sofort  aus  der  Narkose  und  erholt  sich  rasch.  7^  Stunde 
nach  dem  Experimente  nimmt  es  Nahrung  und  hüpft  munter  herum. 

Meerschweinchen  V.     Gleichstrom    von    110    Volt    Spannung. 

Z  =  20  Sekunden. 

Während  der  Strompassage  sistiert  die  Atmung,  der  Körper  wird  von  einem 
leichten  tonischen  Krampf  befallen.  Nach  der  Stromesunterbrechung  ist  der  Tod 
des  Tieres  zu  konstatieren. 

Meerschweinchen  VI.     Gleichstrom   von    110  Volt   Spannung. 

Z  =  3  Sekunden. 

Während  der  Strompassage  Streckkrampf  und  Verlangsamung  der  Atmung. 
Wenngleich  die  Kornealreflexe  sich  sofort  eingestellt  haben,  vollzieht  sich  das 
Erwachen  aus  der  Narkose  sehr  langsam.  5  Minuten  später  war  das  Tier  voll- 
kommen munter. 

Pferde. 

Pferd  I.     Gleichstrom  von  460  Volt  Spannung. 

Nachdem  das  Tier  bis  zum  Erlöschen  aller  Reflexe  narkotisiert  war,  Messer- 
stiche ins  Schulterblatt  ganz  reaktionslos  ertragen  wurden  und  die  Respiration 
kaum  merklich  geworden  war,  ließ  ich  den  elektrischen  Strom  einwirken. 

Das  Pferd  zuckt  heftig  zusammen,  beginnt  sofort  tief  zu  atmen,  die  Korneal- 
reflexe sind  wiedergekehrt.  Nach  2  Minuten  beginnen  die  Inspirationen  unregel- 
mäßig und  flacher  zu  werden,  die  Reflexe  (Auge,  Ohr)  erlöschen,  einige  terminale 
Atembewegungen  und  nach  Ablauf  von  4  Minuten  ist  das  Pferd  tot. 

Pferd  IL     Gleichstrom   von  460  Volt  Spannung;  Z  — —r—. -— . 

^  °  Sekunde 

Narkose  mit  Aether. 

Das  Tier  wird  in  heftige  tonisch-klonische  Zuckungen  versetzt,  die  10  Se- 
kunden andauern,  gleich  darauf  scheint  das  Bewusstsein  wiedergekehrt  zu  sein. 
Bald  verschlimmert  sich  jedoch  der  Zustand  wieder,  und  das  Tier  geht  zu  Grunde. 
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Die  Narkoseversuche  ergaben  keine  einheitlichen  Resultate. 

Am  interessantesten  war  das  Zusammenwirken  von  Elektrizität 
und  Chloroformnarkose  bei  Kaninchen. 

Es  zeigte  sich  die  überraschende  Tatsache,  daß  ein  sonst  lebens- 
gefährlicher Starkstrom  für  ein  narkotisiertes  Kaninchen  zuweilen  ganz 
unschädlich  ist;  noch  mehr,  ein  solcher  sonst  tödlicher  Strom  wirkt  mit- 
unter sogar  lebensrettend:  Während  Kontrolltiere  infolge  der  tiefen 
Narkose  zu  Grunde  gingen,  wurden  andere  durch  den  elektrischen 
Strom  aus  der  tiefsten  Narkose  erweckt.  Die  exzitierende  Wirkung 
starker  elektrischer  Entladungen  hat  schon  früher  L.  Freund  nach- 
gewiesen: narkotisierte  Kaninchen,  auf  die  er  starke  elektrische  Ent- 
ladungen (eines  Ruhmkorff  etc.)  einwirken  ließ,  erwachten  momentan. 
Doch  waren  die  vonL.  Freund  angewandten  Entladungen  keine  lebens- 
gefährlichen. Der  Schwerpunkt  meiner  Narkoseveruche  ist 
nicht  in  dem  Erwecken,  sondern  darin  gelegen,  daß  ein 
sonst  tödlicher  Starkstrom  sich  für  tiefnarkotisierte  Kanin- 
chen mitunter  als  vollkommen  unschädlich  erwies. 

Eine  ähnliche  Wirkung  wie  bei  den  Kaninchen  war  an  einem 
Meerschweinchen  zu  konstatieren.  Es  erwachte  aus  tiefster  Narkose 
sofort  und  ertrug  ohne  jede  Reaktion  einen  sonst  tödlich  wirkenden 
Gleichstrom  von  460  Volt  Spannung. 

An  den  übrigen  Tieren  war  die  lebensrettende  Wirkung  des 
elektrischen  Stromes  nicht  wahrzunehmen.  Die  Tiere  wurden  zum  Teil 
aus  der  Narkose  aufgescheucht,  um  dann  bald  zu  Grunde  zu  gehen; 
andere  wieder  blieben  am  Leben  und  trugen  ähnliche  Schädigungen  wie 
nicht  narkotisierte  Tiere,  die  demselben  Strom  exponiert  waren,  davon. 

Die  tötende  Aktion  der  venösen  und  peritonealen  Injektionen  von 
Morphin  und  Kokain  scheint  durch  die  folgende  Einwirkung  des  elek- 
trischen Stromes  beschleunigt  zu  werden. 

In  eine  Parallele  mit  meinen  Narkoseversuchen  wäre  eine  Be- 
obachtung von  Aspinall  zu  stellen,  daß  nämlich  elektrische  Stark- 
ströme für  schlafende  Menschen  ungefährlich  seien. 

Aspinall  sah  Monteure,  die  während  des  Schlafes  mit  Stark- 
stromleitungen Kontakt  bekamen,  so  daß  sie  schwere  Brandwunden 
am  Kopf  und  Rücken  erlitten,  sonst  aber  ohne  Schädigung  geblieben 
waren.    Die  Ströme  hatten  die  Spannung  von  einigen  tausend  Voltl 

Es  liegen  bisher  viel  zu  wenig  Beobachtungen  über  die  jedenfalls 
interessanten  und  wichtigen  Beziehungen  zwischen  Schlaf  und  Narkose 
einerseits  und  Elektrizität  anderseits  vor,  um  eine  befriedigende  Er- 
klärung geben  zu  können. 
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Der  Versuch  einer  Erklärung  ist  in  der  weiter  unten  erörterten 
Theorie  über  die  Wirkungsweise  der  Elektrizität  gelegen. 

Auf  jeden  Fall  ist  der  Narkoseversuch  in  theoretischer  Hinsicht 
und  für  die  Forschung  von  Bedeutung;  für  eine  eventuelle  Verwendung 
in  der  Praxis  ist  aber  die  Frage  noch  nicht  spruchreif  (s.  „Tod  durch 
Elektrizität"). 

Resume. 

Wenn  wir  die  wichtigeren  Ergebnisse  unserer  Tierexperimente  zu- 
sammenfassen, kommen  wir  zu  folgenden  Punkten: 

1.  Die  verschiedenen  Tierarten  zeichnen  sich  durch  verschieden 
geartete  Leitungsfähigkeit  aus.  Diese  Verhältnisse  können  nicht 
drastischer  gekennzeichnet  werden,  als  durch  die  Beobachtung,  daß 
ein  Frosch  und  ein  Meerschweinchen  dem  elektrischen  Strome  einen 
viel  größeren  Widerstand  bietet  als  ein  Pferd. 

Während  die  meisten  Tiere  in  RR-Methode  einen  Leitungswider- 
stand von  mehreren  hundert  bis  eintausend  Ohm  erkennen  ließen,  war 
bei  Pferden  oft  nur  20,  ja  einmal  sogar  nur  16  Ohm  zu  ermitteln. 

2.  Die  verschiedenen  Tierarten  reagieren  sehr  verschieden  auf  die 
Einwirkung  des  elektrischen  Stromes. 

Verhältnismäßig  am  wenigsten  vertrugen  unter  den  Tieren,  mit 
denen  ich  experimentierte,  die  weißen  Mäuse  und  die  Pferde. 

Es  gelingt  ohne  weiteres,  mit  dem  Straßenstrome  (Gleichstrom  von 
460  Volt  Spannung)  ein  Pferd  ^)  zu  töten. 

Wird  die  Zeitdauer  der  Einwirkung  verlängert,  so  verträgt  ein 
Pferd  nicht  einmal  die  unipolare  Berührung  eines  Gleichstromes  von 
nur  110  Volt  Spannung;  es  geht  bald  darauf  zu  Grunde. 

Mäuse,  besonders  junge,  bezahlen  den  Kontakt  schon  von  ganz 
schwachen  Strömen  (30  Volt  Spannung)  mit  dem  Leben. 


^)  C,  Bockelmann  hat  in  Aachen  auf  3  Pferde,  3  Ochsen,  3  Hammel  und 
1  Schwein  einen  Wechselstrom  von  550  Volt  Spannung  (100  Perioden)  einwirken 
lassen.  Die  Tiere  wurden  rasch  getötet.  Es  sollte  die  Frage  geprüft  werden, 
ob  die  Elektroktonie  statt  der  bisher  üblichen  Schlachtmethoden  einzuführen  wäre. 
Die  Resultate  wurden  als  günstige  bezeichnet.  Auch  die  Ausblutung  ging  tadel- 
los vor  sich. 

In  Amerika,  in  Concy  Island,  wurde  der  gefährliche  Riesenelefant  Topsy 
durch  Elektrizität  getötet.  Elektroden,  die  mit  den  Dynamomaschinen  der  Licht- 
station in  Verbindung  standen,  wurden  an  die  Beine  des  Elefanten,  dem  man 
noch  Cyankali  gab,  befestigt.  Ein  Strom  von  6000  Volt  Spannung  wurde  durch 
10  Sekunden  durch  den  Körper  geschickt,  worauf  der  Elefant  angeblich  leblos 
2u  Boden  fiel. 
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Im  großen  Gegensatze  dazu  stehen  Frösche  und  Schildkröten, 
die  gegen  Elektrizität  geradezu  immun  zu  sein  scheinen.  Man  vermag 
diese  Tiere  durch  Elektrizität  (bis  zu  Spannungen  von  10  000  Volt!) 
nicht  zu  töten;  höchstens  verbrennen  sie  im  elektrischen  Lichtbogen, 
der  die  Temperatur  von  vielen  tausend  Grad  Celsius  entwickelt. 

Meerschweinchen,  Hunde  und  Kaninchen  halten  die  Mitte, 
wobei  die  ersteren  zwei  Tiergattungen  viel  empfindlicher  als  Kaninchen  sind. 

Mit  einem  technischen  Wechselstrome  von  1000  Volt  Spannung 
kann  man  ein  Kaninchen  nicht  immer  sicher  töten. 

3.  Der  Tod  durch  Elektrizität  tritt  in  drei  Formen  auf: 

a)  Entweder  blitzartig: 

Meerschweinchen  und  Mäuse  gehen  meist  blitzartig  zu  Grunde- 
Sofort  nach  Stromeintritt  ist  jede  Lebensfunktion  erloschen:  Ursache 
und  Wirkung  fallen  gewissermaßen  in  ein-  und  dieselbe  Zeitphase. 

b)  Primäre  Herzlähmung: 

Bei  Pferden  und  manchmal  auch  bei  Meerschweinchen  ist  es  das 
Herz,  das  zuerst  seine  Funktionen  einstellt. 

c)  primäre  Atmungslähmung: 
Es  ist  dies  die  häufigste  Todesart. 

Stillstand  der  Atmung,  das  Herz  schlägt  noch  kurze  Zeit  fort. 

Die  verschiedenen  Formen  des  elektrischen  Todes  wollen  manche 
Autoren,  wie  Prevost  und  Batelli,  als  jeweilige  Folge  eines  in  der 
einen  oder  anderen  Weise  qualifizierten  Stromes  gelten  lassen.  Gleich- 
und  Wechselstrom,  die  Höhe  der  Spannung,  die  Zahl  der  Perioden  etc. 
soll  von  Einfluß  auf  die  endgültige  Wirkung  sein  (s.  „Klinik"). 

4.  Tiere,  die  das  elektrische  Trauma  überlebten,  erholten  sich 
meist  oder  sie  trugen  Störungen  davon,  an  denen  sie  später  zu  Grunde 
gingen.  Im  Anschlüsse  an  das  Trauma  entwickelten  sich  oft  Lähmungen, 
Blutungen  aus  der  Nase,  Protrusio  bulborum;  einmal  eine  Luxation  der 
Linse  in  die  vordere  Augenkammer,  Entfärbung  der  Iris,  Ejaculatio 
seminis  etc.  In  den  späteren  Tagen  traten  oft  Fieber,  Mangel  an 
Eßlust,  eine  Pneumonie  etc.  auf,  die  zum  Exitus  führten.  Hervor- 
gehoben zu  werden  verdient,  daß  sich  Lähmungen  auch  erst  24  und 
48  Stunden  später,  i.  e.  nach  dem  Trauma,  bemerkbar  gemacht  haben. 

5.  In  den  Narkose  versuchen  nahmen  die  Kaninchen  und  zum 
Teil  auch  die  Meerschweinchen  eine  Sonderstellung  ein.  Elektrizität 
und  Chloroformnarkose  erwiesen  sich  in  manchen  Fällen  geradezu  als 
Antagonisten. 

Bei  überlebenden  Tieren  entwickelten  sich  manchmal  dieselben  Se- 
kundärerscheinungen, welche  bei  nicht  narkotisierten  zu  beobachten  waren. 
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VI.  Eigenbeobachtungen. 

Was  für  unsere  Studien  die  Tierexperimente  bedeuten,  das 
sind  in  deren  Fortsetzung  die  durch  Blitz  und  technische  Elektrizität 
verursachten  Unglücksfälle,  von  denen  Menschen  betroffen  werden. 
Die  große  Aehnlichkeit,  mitunter  Identität  der  Symptomatologie  bei- 
der Beobachtungsreihen  ergibt  sich  ohne  weiteres  aus  den  vergleichen- 
den Studien. 

Meine  Beobachtungen  beziehen  sich  in  Summa  auf  ca.  75  Per- 
sonen^). Davon  sind  20  Personen  vom  elektrischen  Strome  getroffen 
und  die  übrigen  infolge  Blitzschlages  beschädigt  worden. 

Obduziert  wurden  von  mir  im  ganzen  4  Personen,  von  denen  eine 
durch  elektrischen  Strom  und  die  drei  übrigen  durch  Blitzschlag  ge- 
tötet worden  waren. 

Ferner  sah  ich  eine  fünfte  Obduktion,  welche  Herr  Dozent 
Dr.  H.  Richter  an  einem  durch  elektrischen  Strom  verunglückten 
Monteur  vornahm. 

Ich  will  nun  auf  die  Besprechung  der  Blitzverletzungen  und  der 
technisch-elektrischen  Unfälle  des  näheren  eingehen,  und  zwar  werde 
ich  zum  Zwecke  einer  bequemen  Uebersicht  die  Blitzverletzungen  in 
Gruppen  ordnen,  je  nachdem  dieselben  ihrem  Charakter  nach  zusammen- 
gehören. 

Ich  glaube  auch  im  Interesse  des  leichteren  Verständnisses  zu 
handeln,  wenn  ich  eine  kurze  Skizze  des  Schauplatzes  und  der  näheren 
Umstände,  unter  denen  das  Unglück  sich  jeweils  ereignete,  voraus- 
schicke. 

a)  Blitzverletzungen. 

Am  29.  April  1901  ging  über  Donaufeld  bei  Wien  um 
5  Uhr  Nachmittags  ein  kurzes  Gewitter  nieder.  Nur  ein  einziger  Blitz 
soll  beobachtet  worden  sein  und  der  tötete  den  20jährigen  Lehrer  PL, 
während  er  auf  dem  Feldwege  in  der  Nähe  des  Donaudammes  heim- 
ging. Bald  nachher  wurde  er  von  zwei  Burschen  tot  auf  dem  Gesichte 
liegend  aufgefunden. 

Am  3  0.  April  1901  entlud  sich  um  V^l  Uhr  Nachmittags  ein 
Gewitter   über  Hitzing  (bei  Wien);    auch   da   wollen   die  Leute   nur 


^)  Nicht  inbegriffen  in  dieser  Zahl  sind  die  vielen  Beobachtungen  von 
weniger  schädlichem  Stromkontakte,  die  ich  zu  machen  in  den  verschiedenen 
Elektrizitätswerken  im  Laufe  der  Jahre  Gelegenheit  hatte. 


90  Blitzschläge  eigener  Beobachtung. 

einen  Blitz  gesehen  haben.  Der  Blitz  schlug  in  das  Haus  des  Zimmer- 
meisters L.  in  der  Rohrbacherstraße  ein.  Der  Blitz  durchbohrte  die 
Mauer  und  gelangte  so  in  den  Kaufladen,  welcher  sich  daselbst  be- 
fand, verglühte  dort  einige  Drähte  der  Deckenverkleidung  und  soll 
dann  als  Feuererscheinung  längs  des  Gasrohres  zum  Gasometer  ge- 
langt und  verschwunden  sein.  Die  Frau  des  Ladenbesitzers  H.  war 
damals  in  der  Küche  anwesend. 

Von  demselben  Blitz  soll,  wie  die  Leute  meinen,  am  selben  Tage 
eine  63jährige  Frau  S.  in  einem  schräg  gegenüberliegenden  Hause 
(Auhofstraße  146)  getroffen  worden  sein. 

Durch  ein  Gewitter,  das  sich  am  2.  Mai  1901  in  Florids- 
dorf-Donaufeld  bei  Wien  entlud,  wurden  8  Personen  und  2  Tiere 
(ein  Hund  und  eine  Katze)  in  verschiedenem  Grade  in  ihrer  Gesund- 
heit geschädigt. 

Auf  einer  flachen  Bodenerhebung  im  freien  Felde  stand  ein  eben- 
erdiges Häuschen  neben  mehreren  anderen;  es  war  nicht  das  höchste 
und  dem  gefährlichen  Wetterstrahl  auch  nicht  das  nächste. 

Die  Verwüstungen,  die  der  Blitz  in  einem  Teile  desselben  an- 
gerichtet hat,  waren  furchtbare.  Sähe  man  nicht  außen  am  First  der 
Feuermauer  den  frischen  Riß,  so  müßte  man  glauben,  es  habe  in  dem 
Wohnzimmer  eine  Explosion  stattgefunden:  die  Decke  des  Zimmers  war 
an  einer  Seite  ganz  durchschlagen  und  hing  frei  herab,  die  Mauern 
beschädigt,  die  Tische  und  Sessel  in  Trümmern,  mit  Schutt  und  Kleider- 
fetzen bedeckt,  die  Kastentüren  eingedrückt,  die  Fensterrahmen  heraus- 
gerissen und  zerbrochen,  die  Glasscheiben  zersplittert  und  im  Zimmer 
und  draußen  zerstreut.  In  diesem  Zimmer  hatten  sich  zur  kritischen 
Zeit  4  Personen,  ein  Hund  und  eine  Katze  befunden;  daß  außer  einem 
5jährigen  Buben  (Karl  B.)  niemand  ernstlich  verletzt  wurde,  ist  als 
wahres  Wunder  zu  bezeichnen. 

Viel  schlechter  kamen  4  Personen  weg,  die  im  Flur  desselben 
Hauses  saßen.  Der  Blitz,  der  vom  First  des  Hauses  durch  die  Decke 
ins  Zimmer  gelangt  war,  dürfte  von  hier  in  den  Flur  und  nachher 
nach  außen  gedrungen  sein. 

Der  Freundlichkeit  des  Herrn  Dr.  Hof  mann  in  Floridsdorf,  der 
die  Behandlung  der  Verunglückten  leitete,  verdanke  ich  es,  daß  ich  an 
diesen  Patienten  (Karl  B.,  Franziska,  Marie,  Therese  und  Franz  D.) 
Beobachtungen  anstellen  konnte. 

Am  2  4.  Mai  190  2  gegen  6  Uhr  Abends  ging  über  Perers- 
dorf  in  Niederösterreich  ein  kurzes  Gewitter  nieder.  Ein  Blitz  schlug 
in  eine  Kapelle  ein,    in   der  42  Personen   zur  Maiandacht  versammelt 
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waren.  Wieder  war  es  nicht  der  höchste  Punkt  der  Kapelle,  welcher 
getrofifen  wurde;  das  Mauerwerk  unter  dem  Glockenstübchen  (Fig.  4) 
wurde  herausgebrochen,  die  übrige  Mauer  zum  Teil  gespalten.  Was 
den  weiteren  Weg  des  Blitzes  betrifft,  muß  man  annehmen,  daß  er 
sich  beim  Eindringen  in  das  Innere  der  Kapelle  in  mehrere  Strahlen 
aufgelöst  habe,  wenn  anders  man  ihn  nach  seiner  Wirkung  beurteilen 
soll.  Der  hintere  Teil  der  Decke,  in  der  Nähe  des  Einganges,  war 
gänzlich   durchschlagen,    eine  weit  klaffende  Oeffnung  an.  ihrer  Stelle, 

Eig.  4. 


Skizze  der  Kapelle  in  Perersdorf,  in  welcher  42  Personen  während  des  Blitzschlages 
anwesend  waren.    Rechts  unten  eine  tunnelartige  Durchbohrung  des  Erdreichs. 


das  Mauerwerk  zu  Staub  zermalmt;  in  der  vorderen  Partie  der  Decke 
sah  man  größere  und  kleinere  Löcher,  die  aussahen,  als  wären  sie  durch 
Flintenschüsse  verursacht  worden,  und  was  noch  merkwürdiger  ist,  die- 
selben waren  in  geraden  Reihen  angeordnet  (Fig.  5). 

Was  an  den  Wänden  gehangen  hatte,  war  heruntergerissen,  der 
Altar  vollkommen  demoliert,  die  Fenster  zertrümmert,  die  eisernen 
Fensterkreuze  vollständig  verbogen,  der  Fußboden  vielfach  aufgerissen; 
nur  die  Holzbänke  blieben  intakt.  Seinen  Weg  ins  Freie  hatte  der 
Blitz  wahrscheinlich  durch  eine  Zertrümmerung  der  Mauer  im  hinteren 
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Winkel  der  Kapelle  genommen;  ein  Bauer  (M.),  der  an  jener  Stelle 
gesessen  hatte,  gehörte  zu  den  am  schwersten  Verwundeten.  Außer- 
halb der  Kapelle  fand  man  in  nächster  Nähe  dieses  Mauerdefektes  im 
Rasen  eine  kreisrunde,  für  einen  dicken  Stock  passierbare  OefFnung, 
um  welche  herum  das  Erdreich  nach  Art  eines  Maulwurfshügels  auf- 
geworfen war.  Durch  die  besagte  Oeffnung  kam  man  in  einen  tunnel- 
artigen ,  ca.  3  m  langen  Kanal ,  der  am  Profile  des  Abhanges ,  auf 
welchem  die  Kapelle  stand,  wieder  in  ein  rundes  Loch  ausmündete; 
die  Richtung  war  eine  gerade,  wie  es  auch  aus  dem  Bilde  zu  er- 
sehen ist. 

Trotz  Blitzschlages  und  furchtbarer  Devastation  des  Innenraumes 
der  Kapelle    wurde   von   den   anwesenden   42  Personen,    die    während 

Fig.  5. 


Links:  Grundriß  der  Kapelle  mit  sechs  Bankreihen.  Eechts: 
Plafond,  der  in  seinem  hinteren  Anteil  durchbrochen  wurde; 
vorn  schußähnliche  in  Reihen  aheeordnete  Durchlöcherungen. 


des  Unfalles  daselbst  gesessen  hatten,  niemand  getötet,  und  nur  an 
ca.  14  Personen  konnte  man  Hautverletzungen  konstatieren.  Be- 
wußtlos sind  allerdings  die  meisten  geworden,  manche  fielen  zu  Boden 
und  andere  wieder  blieben  regungslos  sitzen.  Ein  16jähriger  Junge, 
Josef  P. ,  sprang,  wie  er  angibt,  sofort,  als  er  es  krachen  hörte, 
durch  das  ziemlich  hohe  Fenster  hinaus,  lief  jedoch  gleich  wieder  zur 
Türe  hinein. 

Die  erste  Hilfe  brachte  den  Verunglückten  Herr  Dr.  Carl  Mayer  \) 
aus  Pyrrha. 

Ueber    eine   ähnliche    durch   Blitzschlag   verursachte   Verwüstung 

■')  Für  das  freundliche  Entgegenkommen,  durch  welches  mir  ein  mehrmaliger 
Besuch  der  Verunglückten  in  Perersdorf  und  Böheimkirchen  möglich  war,  spreche 
ich  Herrn  Dr.  Mayer  nochmals  meinen  Dank  aus. 
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eines  Landhauses,  in  welchem  10  Personen  anwesend  waren,  ohne 
ernstlich  beschädigt  worden  zu  sein,  berichtet  Ogston.  Von  Offen- 
burg stammt  eine  Mitteilung  über  einen  Blitzschlag  in  eine  von 
Menschen  erfüllte  Kirche  in  Wichrath,  wobei  eine  Frau  getötet 
und  20  andere  verletzt  wurden.  Er  hebt  hervor,  daß  die  meisten  bei 
Bewußtsein  geblieben  seien. 

Nach  Ph.  H.  Hill  ist  von  14  Soldaten,  die  in  einem  Zelte  vom 
Blitz  getroffen  wurden,  einer  sofort  getötet  wurden. 

Ebertz  berichtet  über  einen  Blitzschlag,  durch  den  80  Personen, 
die  in  ein  Haus  geflüchtet  waren,  getroffen  wurden;  2  wurden  getötet, 
18  verletzt. 

Am  3.  Juni  1902,  um  5  Uhr  Nachmittags,  wurden  in  Göding 
in  Mähren  zwei  Personen  durch  Blitzschlag  getötet.  Sie  standen  auf 
einem  Gerüste  eines  einstöckigen  Neubaues;  der  20jährige  Mann 
namens  Z.  stand  etwa  1  m  höher  als  das  16jährige  Mädchen, 
namens  B.  Der  Blitz  schlug  ein,  riß  einen  langen  und  ziemlich 
breiten  Spalt  in  das  neue  Holzdach,  ohne  an  demselben  Verbren- 
nungserscheinungen hervorzurufen.  Die  beiden  Personen  fielen  auf  dem 
Gerüste  tot  nieder.  Als  die  in  nächster  Nähe  arbeitenden  Maurer,  denen 
nichts  geschehen  war,  nach  den  Verunglückten  sahen,  fanden  sie  die- 
selben regungslos  daliegen  und  erkannten  angeblich  sofort,  daß  sie  tot 
seien.  Tags  darauf  habe  ich  die  Obduktion  beider  Leichen  vorgenommen. 

Am  31.  Mai  1903  schlug  ein  Blitz  in  das  einstöckige  Haus 
Laaerstraße  122  in  Wien.  Der  First  des  Gebäudes  wurde  getroffen, 
die  Wand  oberflächlich  gespalten.  Die  Decke  der  Küche,  in  der  sich  ein 
Mann,  Franz  L-,  sein  Kind  und  ein  Hund  befanden,  wurde  an  einigen 
Stellen  wie  durch  Flintenschüsse  durchlöchert.  Das  Holz  des  Fenster- 
kreuzes wurde  in  seiner  Längsrichtung  gerieft,  Holzsplitter  davon  los- 
gerissen.    Nirgends  fand  sich  eine  Brandwirkung. 

Die  meisten  der  durch  die  erwähnten  Blitzschläge  Beschädigten 
boten  Krankheitsbilder,  die  vom  otiatrischen  Standpunkt  bemerkens- 
wert waren.  Bei  vielen  war  eine  Schwerhörigkeit  und  zwar  eine 
so  hochgradige  aufgetreten,  daß  die  Umgebung  sich  in  den  ersten  Tagen 
nur  mühsam  mit  den  Kranken  verständigen  konnte.  Der  Zustand 
besserte  sich  allmählich. 

Als  ich  die  Patienten  Franz  B.  und  M.  in  Perersdorf  am  dritten 
Tage  sah,  wurde  weder  laute  Sprache  noch  Flüsterstimme  verstanden; 
dagegen  hörten  die  Patienten  das  Ticken  einer  Taschenuhr;  bei  den 
Hörprüfungen  mit  der  Taschenuhr  zeigte  es  sich,  daß  die  osteotym- 
panische  Leitung  aufgehoben  sei. 


94 


Ohrenaffektionen  nach  Blitzschlag. 


Ein  17jähriges  Mädchen,  Marie  B.  (Perersdorf)  hörte  ständig  das 
„Signal  der  Eisenbahn". 

Viele  Patienten  klagten  über  tagelang  andauerndes  Ohren- 
sausen. 

Marie  W.  (Perersdorf)  hatte  reißende  Schmerzen  im  linken 
Ohre.  Am  Ohre  selbst  war  äußerlich  nichts  wahrzunehmen;  hinter  dem 
Ohre,  in  der  Nähe  des  Processus  mastoideus,  war  eine  ca.  guldengroße 
Stelle,  an  der  die  Haare  fehlten,  als  ob  sie  wegrasiert  worden  wären ; 
der  Rand  dieser  Stelle  zeigte  Rötung,  das  Epithel  war  zum  Teil  ab- 
gelöst und  nässend  (Fig.  6). 

Im  Gegensatze  zu  dieser  Patientin  sei  hervorgehoben,  daß  bei 
dem  Patienten   L.    (Perersdorf),    der    eine    ähnliche  Verletzung   hinter 

dem  Ohre  erlittenhatte(Fig.  7), 
keinerlei  Störungen  von  selten 
des  Gehörapparates  aufge- 
treten waren. 

Und  so  wären  noch  andere 
leichtere  Gehörsstörungen  zu 
erwähnen. 

Ohrenaffektionen  nach 
Blitzschlag  sind  bisher  wenig 
studiert  worden.  Von  Clark, 
Lud  ewig  u.  a.  wurden  Rup- 
turen des  Trommelfelles  nach 


Fig.  6. 


Fia:.  7. 


Dem  linken  Process.  ma- 
stoid.  entsprechend  eine 
guldengroße  tousurähn- 
liehe  Stelle;  die  Ränder 
blutig  suffundiert.  Eine 
Hautverbrennung  längs 
des  Kopfnickers. 


Am  reckten  Scheitel- 
bein eine  ca.  gülden-  -nTi        ii  i        t       ij.i.        j- 

große  oberflächliche  BlitzschJag    beobachtet;     die 

Haarversengung,   die  td       j.  •    i  ••!      t   i 

streifenförmig    nach  Ruptur      Zeigte       gewöhnlich 

unten  zieht.  i  •  i?  r 

nach      innen      auigeworiene 


Ränder.  Kayser  und  Freund 
berichten  über  dauernde  Taubheit  durch  Lähmung  des  N.  acusticus 
mit  oder  ohne  gleichzeitige  Perforation  des  Trommelfelles.  Nach 
L.  M.  Palm  er  bestand  bei  einem  36jährigen  Manne,  der  vom  Blitz 
getroffen  wurde,  längere  Zeit  Schwerhörigkeit  auf  dem  rechten  Ohre. 

V.  Winiwarter  beobachtete  eine  7  Tage  lang  andauernde  Taub- 
heit bei  einer  blitzgetroffenen  Frau. 

Bei  einem  blitzgetöteten  Soldaten  konstatierte  E.  Goguel  eine 
Blutung  aus  den  Ohren. 

Einem  Schäfer,  der  in  der  Gegend  von  Pagny-sur-Moselle  eine 
Herde  von  100  Schafen  weidete,  wurde  während  eines  Gewitters  ein 
Ohr  abgerissen;  er  blieb  zwar  am  Leben,  aber  sämtliche  Schafe 
wurden  getötet. 
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R.  H.  Knaggs  beschreibt  eine  zerfetzte  Wunde  am  Ohre  und 
eine  Schädelfissur  in  der  Nähe  des  Ohres,  entstanden  durch  BHtz- 
schlag. 

Unter  den  80  Personen,  die  dem  Berichte  von  M.  Ebertz  zufolge 
in  ein  Haus  geflüchtet  waren,  in  das  ein  Blitz  eingeschlagen  hatte, 
war  nur  eine  Person  schwerhörig  geworden. 

Augenstörungen  waren  bei  4  Patienten  nachweisbar. 

Der  schwerverletzte  Patient  Magenb.  (Perersdorf)  machte  die  An- 
gabe, daß  es  ihm  zeitweise  vor  den  Augen  blitze,  auch  wenn  sie 
geschlossen  seien.  Er  erschrecke  da  für  einen  Augenblick  und  gleich 
darauf  komme  ihm  das  Zimmer  wie  in  „Nebel  gehüllt"  vor.  Aeußer- 
lich  war  nichts  zu  konstatieren. 

Franz  L.  (Laaerstraße)  hatte  eine  Rötung  der  Konjunktiva^)  und 
leichte  ciliare  Injektion  des  rechten  Auges. 

An  Leopold  W.  (Perersdorf)  war  folgender  Befund  zu  erkennen:  Am 
rechten  Auge  ein  Ekchymoma 

subconjuuctivale,  dessenForm  Fig.  8. 

und  Ausbreitung  aus  dem  daneben 

stehenden  Bilde  (Fig.  8)  am  besten  -  ^\,, 

zu  ersehen  ist.    Die  untere  Hälfte  .  ,^r^^-„s,,^ 

der  Kornea  desselben  Auges  war  A'^  -      ^^  ^^f*^'!^^^  '"^^  V/ ■) 

schwach  grau  getrübt;  in  der 
Trübung  sind  beim  genaueren  Zu- 
sehen einzelne  Punkte  zu  unter- 
scheiden;  nebstdem  bestand  ciliare  Z'^'     '7    '' 

Iniektion.       Die    Pupille    reagiert      Punktfoimise    Tmbung    der   unteien    Kornea- 
''  i  o  liälfte.    Ciliaie  luiektion,  Ekchymoma  subeon- 

etwas  träge.  Patient  klagt,  daß  er  jnnauaie 

ein  „Krallen"  im  Auge  verspüre. 

Bei  der  11jährigen  Patientin  Marie  W.  (Perersdorf)  hat  sich  an 
das  Blitztrauma  ein  ca.  48stündiges  Delirium  angeschlossen.  Es  besteht 
leichte  linksseitige  Ptosis,  Verengerung  der  linken  Pupille,  die  reflek- 
torisch etwas  träge  reagiert.  Akkomodative  Reaktion  prompt  vor- 
handen.    Nach  8  Tagen  verschwanden  die  Erscheinungen. 

Augen  Verletzungen  nach  Blitzschlag  sind  schon  häufiger  ver- 
zeichnet und  auch  genau  untersucht  worden. 

Downer  fand  bei  einem  blitzverletzten  Soldaten  kleine  Apoplexieen 
in  der  Retina  und  stellenweise  Pismentanhäufungj.     Im  rechten  Auge 


^)  Eine   ähnliche  Rötung   der   Eonjunktiva  war  bei  der  Patientin  Marie  D. 
(Floridsdorf)  aufgetreten;  im  Konjunktivalsack  befand  sich  ein  Fremdkörper. 
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entwickelte  sich  Cataracta  polaris  anterior,  im  linken  eine  mehr  diffuse 
Trübung  der  Linse. 

Unter  anderen  beobachteten  E.  Fuchs,  Knies,  Meyerhöfer, 
Preindlsberger  ebenfalls  Kataraktbildung  nach  Blitzschlag. 

Eine  solche  Kataraktbildung  erzielte  Heß  experimentell  bei  Tieren, 
auf  deren  Kopf  er  starke  Funken  einer  Leydenerflasche  einwirken  ließ. 
Als  Ursache  nimmt  Heß  den  Untergang  des  Vorderkapselepithels  an, 
danach  vermehrte  Flüssigkeitsaufnahme  und  Zerfall  der  Linsenfasern. 

Aehnliche  Experimente  machte  Kiribuchi  in  Tokio. 

Leber,  der  selbst  6  Fälle  mit  Kataraktbildung  nach  Blitzschlag 
beschreibt,  erklärt  diese  Linsentrübung  als  direkte  Wirkung  der  Elek- 
trizität, dem  ich  auch  beistimmen  möchte. 

J.  Widmark  hingegen  hält  die  ultravioletten  Strahlen  für  deren 
Ursache. 

Nebst  den  oben  erwähnten  6  Fällen  schildert  Leber  noch  2  Fälle 
mit  Veränderungen  der  inneren  Augenhäute ,  Ruptur  der  Chorioidea, 
Ablösungen  der  Retina,  ferner  einen  Fall  von  partieller  Optikusatrophie 
und  schließlich  8  Fälle  von  gutartigen,  geheilten  Erblindungen. 

Eine  ebensolche  gutartige  Erblindung,  die  sich  schon  nach  8  Tagen 
besserte,  hat  Lack  er  an  einem  Soldaten  gesehen;  doch  6  Monate 
später  stellte  sich  Kortikaltrübung  ein. 

Eine  von  v.  Winiwarter  beobachtete  Patientin  war  5  Tage 
blind. 

Brixa  sah  nach  Blitzschlag  Iritis  mit  Hypopyon  und  Chorioiditis 
auftreten. 

Den  ig  teilt  einen  Fall  mit,  wo  parenchymatöse  Trübungen  der 
Kornea  auftraten,  die  ebenso  rasch  verschwanden. 

F.  Büller  und  ebenso  M.  Reich  konstatierten  Zerreißung  und 
Blutung  in  der  Chorioidea. 

Nach  A.  Vossius  war  in  einem  Falle  Chemosis  der  Konjunktiva 
und  rauchige  Trübung  der  Kornea  entstanden,  zu  der  sich  später  eine 
rezidivierende  Iridocyklitis  mit  leichter  Neuritis  optica  und  Cataracta 
polaris  anterior  hinzugesellte. 

Uhle  macht  Mitteilung  über  einen  Blitzschlag,  durch  den  es  zur 
Anämie  des  Nervus  opticus  und  der  Retina  kam,  die  tagelang  persistiert 
haben  soll. 

In  jüngster  Zeit  hat  in  Wien  Topolansky  interessante  Beob- 
achtungen gemacht.  In  die  vordere  Kammer  des  rechten  Auges  hatte 
eine  Blutung  bis  zur  halben  Höhe  der  Iris  stattgefunden.  Im  linken 
Auge  war  eine  Glaskörperblutung.     Nach    10  Tagen   hatte   sich  alles 
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zurückgebildet;  im  linken  Auge  blieb  nur  noch  eine  strangartige  Narbe 
ca.  zwei  Papillen  weit  entfernt  von  der  unteren  Temporalvene. 

Eine  Wiener  Zeitung  brachte  letzthin  die  Meldung  (20.  Juni  1902), 
daß  in  Metkowitz  (Dalmatien)  der  Amtsdiener  der  Bezirkshauptmann- 
schaft vom  Blitz  getötet  wurde  und  daß  angeblich  beide  Augen  aus- 
geronnen seien. 

Vom  neurologischen  Standpunkte  verdienen  einige  Fälle  er- 
wähnt zu  werden. 

Die  11jährige  Marie  B.  (Perersdorf)  hatte  von  der  Stunde  des 
Blitzschlages,  d.  i.  6  Uhr  Abends,  bis  nächsten  Tag  2  Uhr  früh  in 
tiefer  Bewußtlosigkeit  gelegen.  In  besagter  Morgenstunde  stellte  sich 
ein  maniakalischer  Zustand  ein;  die  Patientin  schrie,  schlug  um  sich, 
wollte  alles  zerreißen,  war  sehr  aggressiv  gegen  ihre  Umgebung  und 
mußte  gewaltsam  niedergehalten  werden.  Sie  verfiel  zeitweise  in  tiefen 
Schlaf,  um  plötzlich  unter  Exzitationserscheinungen  zu  erwachen.  Dieser 
Zustand  dauerte  48  Stunden.  Von  da  ab  zeigte  die  Patientin  große 
Mattigkeit,  war  aber  noch  immer  sehr  ängstlich  und  benahm  sich  wie 
eine  Betrunkene;  gleichzeitig  verlangte  sie  zum  ersten  Male  Nahrung. 
Ihr  Zustand  besserte  sich  allmählich,  doch  klagte  sie  noch  viele  Wochen 
nach  dem  Unfälle  über  reißende  Kopfschmerzen. 

Bei  diesem  Mädchen  hatte  sich  die  vorübergehende  Sinnes- 
verwirrung im  direkten  Anschlüsse  an  das  Trauma  ent- 
wickelt. 

Bei  dem  15jährigen  Joseph  E.  (Perersdorf),  dessen  Hautläsionen 
weiter  unten  zur  Abbildung  kommen,  trat  erst  drei  Wochen  nach 
dem  Blitzschlage  ganz  plötzlich  eine  Sinnesverwirrung  auf. 

Der  Junge  war  mit  seinem  Vater  damit  beschäftigt,  Pflanzen  auf 
dem  Felde  zu  setzen,  als  er  plötzlich  aufhörte  zu  arbeiten,  zu  weinen 
anfing  und  sich  hinter  einem  Feldgerät  verkriechen  wollte.  Sein  Vater 
fragte  ihn  ganz  erstaunt,  was  geschehen  sei,  da  meinte  der  Junge, 
„es  wolle  ihn  jemand  umbringen".  Einige  Minuten  später  ließ  er  sich 
jedoch  beruhigen  und  ging   seiner  Feldarbeit  wieder  nach. 

Seit  damals  klagt  der  Patient  über  Kopfschmerzen. 

Frau  H.  (in  Hitzing),  die  früher  eine  ganz  gesunde  Person  gewesen 
sein  soll,  gerät  seit  jenem  Blitzschlage  bei  Herannahen  eines  Gewitters 
in  größte  Aufregung,  weint  und  ist  nur  schwer  zu  beruhigen. 

Andere  Personen  trugen  Lähmungen  ihrer  Extremitäten  davon, 
die  nach  Stunden  und  Tagen  wieder  vergingen. 

Das  2  Monate  alte  Kind  Marie  B.  (in  Floridsdorf)  litt  nach  dem 
Blitzschlage   an  heftigen  klonischen  Zuckungen    der  Extremi- 

Jellinek,  Elektro-Patliologie.  7 
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täten,    die  auch  im  Schlafe   anhielten   und  erst  nach  drei  Tagen  ver- 
schwanden. 

Fig.  9. 


vorne  hinten 

Scliärpenartige  Brandwunde  des  ejälirigen  Karl  B. 

Fig.  10. 


Symmetrisch  angeordnete  Brandstreifen.    Die  Haare  der 
Brusthaut  versengt. 


Bei  der  Patientin  Therese  D.  (Floridsdorf)  hatte  sich  eine  ein- 
seitige Steigerung  der  Patellareflexe  entwickelt. 

Psychosen  leichteren  Grades  nach  Blitzschlag  haben  Buck- 
will and  Tuke,  Sauze,  A.  Pick  u.  a.  beschrieben. 
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de  Sotomayor  sah  einen  blitzgetro£fenen  Soldaten,  der  zwanzig 
Minuten  in  tiefster  Ohnmacht  lag  und  nur  mit  Mühe  erweckt  werden 
konnte;  als  er  zu  sich  kam,  verfiel  er  in  einen  von  Delirien  gefolgten 
Aufregungszustand,  der  einige  Tage  andauerte. 

Ebenso  konnte  Cipriano,    der  selbst  mit   sieben  Bekannten  in 

Fig.  11. 


Fig.  12. 


Die  Penisspitze  und  die  un- 
tere Scrotiimperipherie  trägt 
eine  braune  Kruste.  Am  rech- 
ten Schenkel  eine  Brand- 
wunde in  Dreieckform. 


Spiralförmige    Verbrennungen 
beider  Unterextremitäten. 


die  Nähe  eines  Blitzschlages  geriet,  bei  einem  derselben  ein  vorüber- 
gehendes Delirium  beobachten,  das  nach  einer  Bewußtlosigkeit 
zum  Ausbruch  gekommen  war. 

Lahusen  stellte  einen  Patienten  vor,  bei  dem  eine  tagelang  an- 
dauernde Bewußtlosigkeit  nach  Blitzschlag  aufgetreten  war. 

M.  Bugge  will  sogar  eine  neuroparalytische  Endokarditis  nach 
Blitzschlag  gesehen  haben. 
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Die  meisten  der  von  mir  beobachteten  Blitzverletzungen  bieten 
internes  und  dermatologisches  Interesse. 

Viele  der  Verunglückten  klagten  über  Kopfschmerzen,  Mangel  an 
Appetit,  Schlaflosigkeit,  Kältegefühl  und  über  ähnliche  Beschwerden. 

Eine  Patientin  Franziska  D.  (Floridsdorf)   wurde  wegen  heftigen 


Fig.  14. 


Spiralförmige  Hautverbrennung, 

die  zum  Teil    den  Verlauf   des 

M.  sartorius  verfolgt. 


Von  der  linken  Achselliölile  auf  den  Stamm 
und  den  linken  Arm  sich  ausbreitende  Brand- 
wunden I.  und  IL  Grades.    Die  Haare   der 
Achselhöhle  unversehrt. 


Erbrechens  ins  Spital  transportiert  und  auf  der  IIL  medizinischen 
Klinik  (v.  Schroetter)  aufgenommen. 

Patient  B.  (Perersdorf)   litt   an   vorübergehender   Albuminurie. 

Ein  leichter  Ikterus  war  beim  Patienten  Franz  L.  (Laaerstraße) 
aufgetreten.  Die  Färbekraft  des  Blutes  betrug  nach  Fleischl  110  ^jo. 

Marie  D.  (Floridsdorf)  hatte  einige  Tage  nach  dem  Blitzschlage 
blutige  Stuhlentleerungen. 

Eine  Blutung  aus  dem  Genitale  hatte  sich  bei  Therese  D. 
(Floridsdorf)  sofort  nach  dem  Blitzschlage  eingestellt. 
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Patient  M.  (Perersdorf)  wurde  von  starken  Gelenksschwel- 
lungen gequält,  an  denen  er  früher  nie  gelitten  hatte. 

Eine  Art  akuten  Oedems  war  bei  dem  14jährigen  Joseph  B. 
(Perersdorf)  entstanden.  Als  der  Vater  dem  verunglückten  Jungen 
nach  der  Katastrophe  die  Stiefel  ausziehen  wollte,  gelang  dies  links, 
nur  mit  großer  Mühe.  Als  der  Fuß  frei  war,  fiel  dem  Vater  die 
eigentümliche  Blässe  des  Unterschenkels  auf,  und  sobald  er  „mit  dem 
Finger  drückte",    ist    „die  Haut  lange  nicht  zurückgegangen",   es   ist 

Fig.  15. 


Fig.  16. 


Regelmäßig  bogenförmige  Verbrennung  I.  und  II.  Grades. 


Linienförmig  angeordnete  Brand- 
blasen von  Hasel-  bis  Wallnuß- 
größe'). 


Das  Bein   soll  voU- 


,a  Woan  (Wanne,  Vertiefung)  stehen  blieben' 
kommen  gefühllos  gewesen  sein. 

Schließlich  wäre  eine  Orchitis  bei  dem  Patienten  Franz  D. 
(Floridsdorf)  zu  erwähnen. 

In  Bengalen  hat  Wilson  eine  diffuse  Schwellung  des  rechten 
Vorderarmes  nach  Blitzschlag  gesehen  und  im  Lancet  beschrieben. 

C.  Gerhard  behandelte  einen  Blitz  verletzten,  bei  dem  ein  vorüber- 
gehender Ikterus  aufgetreten  war. 

Ueber  den  Charakter  und  die  Entstehungsweise  der  sog.  Ver- 
brennungen der  Haut  nach  Blitzschlag  wurde  früher  schon  ge- 
sprochen (s.  animalische  Effekte  S.  32). 

Die  Eigenartigkeit   ihrer  Ausbreitung  und  die  oft  merkwürdigen 


^)  Die  78jährige  Frau  überstand  die  Blitzverletzung. 
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Verhalten  der  vom  Blitz  getroffenen  Tiere. 


Formen  werden  an  den  untenstehenden  Abbildungen  besser  als  durcb 
weitläufige  Beschreibungen  zum  Ausdrucke  gebracht. 

Aehnlich  ist  es  mit  den  sog.  Blitzfiguren  (cf.  Pathol.  Anatomie 
S.  111  u.  119). 

Tiere,  welche  vom  Blitz  getroffen  werden,  tragen  ebenso  wie 
Menschen  entweder  leichtere  bezw.  schwerere  Gesundheitsstörungen 
davon,  oder  aber   sie   werden   getötet.     Manchmal   kommt   es   hierbei 

Fig.  18. 


Fig.  17. 


Fächerförmige  Verbrennung  der  linken 
Gesäßhälfte. 


Von    der  Mitte   des   Rückens   zieht    eine    streifen- 
förmige Verbrennung  auf  den  rechten  Oberschenkel. 


zu  Verletzungen,   Verbrennungen  der  Körperoberfläche,    ein  andermal 
fehlt  jede  Spur  eines  stattgehabten  Kontaktes. 

Die  Erfahrung  zeigt,  daß  besonders  Schafherden  durch  Gewitter 
gefährdet  sind.  Es  ist  dies  wohl  damit  zu  erklären,  daß  die  Tiere, 
sobald  ein  Gewitter  losgeht,  zusammenlaufen,  die  Köpfe  innig  aneinander- 
pressen  und  derart  förmlich  eine  große,  einheitliche  Masse  bilden.  Wird 
diese  vom  Blitz  getroffen,  so  werden  gewöhnlich  alle  Schafe  der  Herde 
getötet  ^). 


^)  Läßt  man  solche  Tiere  sofort  ausbluten,  so  kann  ihr  Fleisch  für  genießbar 
erklärt  werden. 


Technisch-elektrische  Unfälle. 
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Ficr,  19. 


4|S^?- 


Fig.  20. 


Streb el  bericlitet  über  einen  Blitzschlag,  der  ein  Fohlen  traf, 
welches  hierauf  Gehstörungen  zeigte.  Das  Tier  soll  bald  nachher  zu 
Grunde  gegangen  sein. 

Im  Hause  der  blitzgetroffenen  Therese  und  Franziska  D.  in  Florids- 
dorf  war  damals  zur  kritischen  Zeit  auch  ein 
Hund  und  eine  Katze.  Beide  Tiere  blieben 
regungslos  liegen;  da  man  sie  für  tot  hielt, 
wurden  sie  auf  den  Düngerhaufen  geworfen. 
Sowohl  Hund  als  auch  Katze  haben  sich  jedoch 
nach  1^2  Stunden  zum  allgemeinen  Erstaunen 
erholt  und  sind  ganz  munter  herumgelaufen.  Die 
Katze  hat  an  ihrem  Schweife,  nahe  dem  Ende, 
eine  ringförmige,  etwa  3  mm  breite  Versengung 
der  Haare  davongetragen. 

Der  vom  Blitz  getroffene 
Patient  L.  (Laaerstraße)  hatte 
einen  Hund  neben  sich  liegen. 
Gleich  nach  dem  Blitzschlage 
soll  der  Hund  wie  tot  liegen 
geblieben  sein,  doch  nach 
einigen  Minuten  begann  er 
fürchterlich  zu  heulen,  ver- 
kroch sich  immerwährend  und 
war  lange  Zeit  nicht  zu  be- 
ruhigen. Zwei  Tage  wollte  das 
Tier   kein  Futter  nehmen. 

Ueber  ähnliche  Befunde  an 
Tieren,  welche  vom  Blitz  ge- 
troffen wurden,    vermag   man 

..1  11         r\        -LL  •     1  Hautabschürfung 

wahrend    der   Gewitterperiode       nebst  einzelnen 

.    1        TT  TH  !•  1  Brandblasen.    Am 

eines  jedenJahresErtahrungen     äußeren  Fußrande 

1  eine  schwarze  Sugil- 

sammeln.  lation. 


Am  rechten  Oberschenkel 
streifenförmige  Hautab- 
schürfungen. Am  äußeren 
Fußrande  zwei  schwarze 
■  rundliche  Sugillationen. 


b)  Technisch-elektrische  Unfälle. 

Nachdem  die  Frage  der  Entstehung  und  des  unmittelbaren  Ver- 
laufes der  technisch-elektrischen  Unfälle  in  unserem  von  der  Elektri- 
zität beherrschten  Zeitalter  im  hohen  Grade  aktuell  ist,  so  sollen  im 
folgenden  diese  Unfälle  in  ihren  Details  besprochen  werden. 

1.  Monteur  W.,  26  Jahre  alt,  bekam  bei  einer  Messung  Eontakt  mit  einem 
Drehstrom  von  750  Volt  Spannung.    Ein  Fingerrücken  der  rechten  Hand  war  die 
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Berührungsstelle.  Der  Monteur  wurde  fortgeschleudert,  erblaßte  und  klagte  über 
stechende  Schmerzen  beim  Atmen  in  beiden  Achselhöhlen. 

Das  Verhalten  der  Art.  radialis  fiel  mir  auf;  es  trat  gleich  nach  dem 
Unfall  eine  besondere  Rigidität  und  leichte  Schlängelung  der  Arterie  für 
die  Dauer  einiger  Sekunden  hervor. 

Der  Patient  litt  lange  Zeit  an  Kopfschmerzen  und  Stechen  in  der  Brust. 
Doch  erholte  er  sich  vollkommen. 

2.  Oberleutnant  K.  (vom  österreichischen  Eisenbahnregiment),  der  gleich- 
zeitig mit  mir  in  einem  Wiener  Elektrizitätswerke  Studien  machte,  berührte  zu- 
fällig mit  einer  Fingerspitze  einen  Polschuh  einer  Dynamomaschine  (Gleichstrom 
von  350  Volt  Spannung),  Er  bekam  einen  Schlag,  trat  heftig  zurück  und  wurde 
ganz  bleich.  Sein  Puls  war  auffällig  verlangsamt,  seine  Atmung  jedoch  ungestört. 
Für  einige  Tage  hatte  er  ein  Gefühl  der  Schwere  im  Kopf;  er  erholte  sich  jedoch 
bald  vollkommen. 

3.  Oberingenieur  P.  berührte  mit  einer  Fingerspitze  die  Bürste  des  Kom- 
mutators einer  Dynamomaschine  (den  sog.  Stromabnehmer),  als  an  derselben  eine 
Störung  zu  bemerken  war.     Die  Spannung  der  Maschine  betrug  600  Volt. 

Er  bekam  Strom;  doch  gleichzeitig  wurde  die  Bürste  herausgerissen,  es 
entstand  ein  Kurzschluß,  und  durch  das  abschmelzende  Metall  erlitt  P.  eine  Brand- 
wunde leichteren  Grades  am  rechten  Handrücken.  Die  Verbrennung  nahm  einen 
normalen  Heilungsverlauf. 

P.  klagte  längere  Zeit  über  eine  gewisse  Empfindlichkeit  der  Hand  und 
des  entsprechenden  Armes,  sonst  aber  blieb  der  Stromkontakt  ohne  ernstere 
Folgen. 

4.  Monteur  K.  erlitt  einen  elektrischen  Unfall  dadurch,  daß  er  unvorsichtig 
den  nicht  isolierten  Teil  eines  Hebels  erfaßte,  welcher  für  den  Stromschluß  diente. 
Er  ergriff  den  Hebel  mit  der  rechten  Hand  und  trug  unmittelbar  eine  links- 
seitige Fazialislähmung  davon,  die  in  14  Tagen  verschwunden  war. 

Objektiv  waren  sonst  keinerlei  Symptome  zu  konstatieren.  K.  klagte  über 
Kopfschmerzen,  die  einige  Tage  anhielten  und  im  Liegen  angeblich  stärker  als 
beim  Sitzen  oder  Stehen  waren. 

5.  Monteur  R.  sollte  ein  Kabelende  von  ca.  7  cm  Durchmesser  am  Schalt- 
brett befestigen.  Das  Gewicht  der  Kabel  ist  groß,  und  dieselben  sind  wenig 
biegsam.  Als  er  Anstrengungen  machte,  das  Kabelende  in  die  Klemme  hinein- 
zuschieben, kam  dasselbe  mit  einem  daneben  befindlichen  stromführenden  Kabel 
in  Kontakt.  Es  entstand  ein  Kurzschluß.  Der  Monteur  wurde  infolgedessen  in 
doppelter  Weise  verletzt  (Strom  und  Hitzewirkung).  Er  stürzte  nieder,  konnte  jedoch 
sogleich  allein  aufstehen ;  er  hatte  Verbrennungen  an  den  Händen  und  den  Füßen 
erlitten.  Seine  Schuhe  waren  wie  vergoldet;  sie  waren  von  einer  dünnen  Schichte 
der  Metallegierung,  die  abgeschmolzen  und  vergast  worden  war,  überzogen.  Die 
Spannung  im  Kabel  betrug  500  Volt.  Die  Verletzung  nahm  einen  günstigen  Ver- 
lauf. Außer  den  Allgemeinerscheinungen  (Erschrecken,  Blässe,  Zittern  und  Kopf- 
schmerzen) und  Brandwunden  waren  keine  Beschwerden  aufgetreten. 

6.  In  einem  Wiener  Elektrizitätswerk  wollten  einige  Monteure  einen  Faschings- 
scherz aufführen.  Sie  brachten  die  Metallmuschel  eines  Pissoirs  und  das  eiserne 
Trittbrett  darunter  mit  einer  Akkumulatorenbatterie  von  40  Volt  Spannung  in 
leitende  Verbindung.  —  Sobald  nun  jemand  sich  auf  das  feuchte  Trittbrett  stellte 
und  zu  urinieren  begann,  verspürte  er  einen  heftigen  Schlag  in  der  Urethra.    Der 
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Harnstrahl,  der  ein  guter  Leiter  ist,  hatte  nämlich  den  früher  offenen  Stromkreis 
geschlossen,  was  in  der  Urethra  als  stechender  Schmerz  empfunden  wurde.  Einige 
Personen  empfanden  Stechen  durch  2 — 3  Tage,  bei  einem  trat  eine  geringe 
Sekretion  auf,  die  am  3.  Tage  sistierte. 

7.  Ich  selbst  habe  einmal  absichtlich  einen  Gleichstrom  von  500  Volt  Spannung 
berührt.  Ich  stand  in  trockenen  Schuhen  auf  einer  Eisenschiene.  Ich  berührte 
vorsichtig  die  stromführende  Klemme  mit  einer  Fingerspitze.  Die  Wirkung  war 
eine  geradezu  furchtbare.  Ich  wurde  im  Handgelenk  wie  von  einer  Eisenklammer 
gefaßt  und  fortgeschleudert  (1  m  weit);  es  trat  Schwindelgefühl  und  Ohnmachts- 
anwandlung auf.  Ich  hatte  mich  rasch  gefaßt  und  konnte  starkes  Herzklopfen 
an  mir  wahrnehmen.  In  der  Hand,  mit  der  ich  den  Stromleiter  berührt  hatte, 
beobachtete  ich  stundenlang  ein  Gefühl  von  Taubheit.  Denselben  Abend  und 
Tags  darauf  war  eine  geringe  Albuminurie  zu  konstatieren.  Die  Geschmacks-  und 
Tastempfindung  der  Zunge  war  stumpf.  Die  Speisen  erschienen  mir  geschmack- 
los zu  sein.  Den  nächsten  Tag  hatte  ich  Kopfschmerzen,  sonst  verlief  das  Ex- 
periment ganz  symptomlos. 

8.  Anton  D.,  28  Jahre  alt,  Motorführer  der  städtischen  Straßenbahnen,  erlitt 
am  2.  August  1901  während  des  Dienstes  einen  elektrischen  Unfall,  indem  die 
Kurbel  des  sog.  Kontrollers,  die  er  mit  der  linken  ungeschützten  Hand  hielt, 
stromführend  wurde.     Er  erzählt  hierüber  selbst  folgendes: 

Sonntag  abend  10  Uhr  fuhr  ich  von  der  Seidelgasse  zum  Hotel  „Roter  Hahn". 
Ich  fuhr  vorschriftsmäßig ;  Kontroller  stand  auf  XI ;  beide  Motoren  waren  neben- 
einander geschaltet.  Plötzlich  bekam  ich  in  beiden  Händen  Strom ;  ich  verspürte 
einen  schrecklichen  Schmerz  im  ganzen  Körper,  aus  den  Augen  sind  mir  förmlich 
Flammen  herausgetreten.  Ich  glaubte,  die  Hände  seien  mir  abgebrochen.  Dabei 
wurde  ich  auf  den  Kontroller  mit  großer  Gewalt  hinaufgedreht  (mit  einwärts 
gedrehten  Armen  und  Händen)  und  fuhr  so  ca.  20  Schritte  weiter;  besondere 
Hilferufe  glaube  ich  nicht  ausgestoßen  zu  haben;  ich  dachte,  es  muß  mit  mir 
bald  zu  Ende  sein.  Wie  Bekannte  dagegen  angeben,  soll  ich  vor  Schmerz  ge- 
brüllt haben,  daß  der  Kondukteur  aufmerksam  wurde  und  den  Bügel  (Strom- 
abnehmer) herunterzog.  Trotz  meiner  furchtbaren  Situation  glaube  ich  Versuche 
gemacht  zu  haben,  mit  dem  Knie  den  Automaten  auszuschalten.  Kaum  war  der 
Bügel  abgezogen,  stand  ich  in  den  Armen  eines  Fahrgastes,  der  mich  wahrschein- 
lich vom  Kontroller  losgerissen  hatte.  Meine  erste  Frage  soll  gewesen 
sein:  „Was  war  das?"  und  gleich  griff  ich  wieder  ganz  ahnungslos 
und  verwirrt  nach  dem  Kontroller,  schrie  jedoch  sofort  auf,  da  ich  einen 
neuen  Schlag  bekommen  hatte.  Der  Kondukteur  befreite  mich  sofort.  Da  keine 
Isolierhandschuhe  vorhanden  waren  und  wir  weiter  fahren  wollten,  berührte  ich 
zum  dritten  Male  mit  ungeschützten  Händen  den  Kontroller  und  bekam  einen 
neuerlichen  Schlag.  Jetzt  wurde  definitiv  ausgeschaltet  und  der  Wagen  geschoben ; 
ich  stand  vorn  an  der  Brüstung  und  konnte  noch  mit  dem  rechten  Fuße  läuten. 
Ich  fuhr  bis  in  die  Remise.  Von  dort  ging  ich  (mit  dem  Funktionär  H.)  in 
die  Kanzlei  zur  Protokollaufnahme.  Ich  wollte  selbst  schreiben,  doch 
konnte  ich  die  Feder  nicht  führen,  weil  ich  zu  sehr  zitterte.  Ich  ging 
nachher  zu  Fuß  nach  Hause.  Anfangs  ging  es  gut,  in  der  Schlachthausgasse 
begann  ich  plötzlich  zuwanken,  alles  hub  an,  sich  um  mich  zu  drehen,  es  über- 
fiel mich  ein  Angstgefühl,  ich  begann  zu  weinen.  Drei  Kondukteure, 
die  des  Weges   kamen,  erfaßten  mich  bei  den  Armen  und  setzten  mich  in  einen 
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Tramway wagen,  auch  zur  Haustüre  wurde  ich  von  ihnen  geleitet.  Aufgesperrt 
habe  ich  selbst,  ich  ging  allein  in  meine  Wohnung  hinauf.  Als  ich  da  an- 
kam —  1 V2  Stunden  nach  dem  Unfälle  — ,  begann  ich  wieder  zu  weinen. 
Ich  hatte  starke  Kopfschmerzen,  im  ganzen  Körper  verspürte  ich  große  Mattigkeit, 
und  beide  Hände  brannten  mich  sehr.  Als  ich  mir  die  Hände  ansah,  bemerkte 
ich  in  der  linken  Hohlhand  und  an  dem  Rande  derselben  „Blattern",  die  heller- 
groß und  recht  hart  waren,  ebenso  auch  in  der  rechten  Hohlhand  (cf.  Fig.  64 
u.  65).  Meine  Arme  waren  sehr  stark  gerötet.  Da  ich  mich  sehr  unwohl  fühlte  , 
schickte  ich  zum  Arzte.  Sehr  bald  kam  Hr.  Dr.  Seh.  (k.  k.  Polizeiarzt),  der  mir 
zwei  Medikamente  (Bromnatrium,  Tinctura  digitalis)  und  Umschläge  für  die  Hände 
verschrieb.  Auf  das  Medizinieren  habe  ich  gut  geschlafen.  Um  6  Uhr  früh  stand 
ich  auf,  ging  zu  Fuß  zum  Protokoll  in  die  Remise  Erdberg.  Schwäche  und  Zittern 
verspürte  ich  in  den  Knieen.  Die  Blattern  an  den  Händen  und  Fingern  waren 
ganz  weiß  geworden.  Nachher  ging  ich  nach  Hause,  aß  sehr  wenig  und  legte 
mich  wieder  hin  und  bin  auch  sofort  eingeschlafen.  Sehr  schlafsüchtig  bin 
ich  seit  dem  Unfälle  geworden;  wenn  ich  auch  die  ganze  Nacht  durch 
geschlafen  habe  und  mich  dann  bei  Tage  setze,  schlafe  ich  sofort 
ein.  Montag,  das  ist  am  3.  August,  wui-de  ich  zum  Polizeikommissariat 
geholt,  wo  ein  kurzes  Protokoll  aufgenommen  wurde.  Seit  damals  mache  ich 
bis  heute  (13.  August)  keinen  Dienst,  bin  immer  müde  und  matt  und  sehr  ver- 
schlafen; ich  möchte  nur  immer  schlafen.  Seit  den  letzten  Tagen  habe 
ich  Nasenbluten,  an  dem  ich  früher  niemals  gelitten  habe.  Das 
Nasenbluten  tritt  Morgens  auf  und  zwar  immer  aus  der  linken  Nasenseite; 
es  kommt  nicht  viel  Blut  heraus,  etwa  10 — 15  Tropfen.  Auf  Spülung  mit  kaltem 
Wasser  steht  die  Blutung.  Lesen  kann  ich  jetzt  auch  nicht  lange,  weil  mir  die 
Augen  gleich  übergehen.  Mein  Gedächtnis  hat  nicht  gelitten;  doch  so  oft  es 
am  Abend  jetzt  finster  wird,  beginne  ich  mich  zu  fürchten,  wovor, 
weiß  ich  nicht.  Ich  getraue  mich  nicht  auszugehen.  Der  Appetit  ist  sehr 
herunter;  Stuhl  und  Urin  in  Ordnung. 

9.  Joseph  F.  geriet  ara  17.  Juni  1901  am  Praterstern  in  Wien  mit  dem  Zu- 
leitungskabel einer  elektrischen  Bogenlampe  in  Kontakt.  Der  Strom  dürfte  eine 
Spannung  von  ca.  110  Volt  Wechselstrom  (mit  42  Perioden),  mit  Vorschaltwiderstand 
nur  ca.  90  Volt  Spannung  gehabt  haben.  Ein  die  Bogenlampe  tragender  Holz- 
mast war  abgebrochen  und  fiel  um,  so  daß  das  Kabel  auf  den  Boden  zu  liegen 
kam.  Trotzdem  das  Kabel  mit  Kautschuk  umwickelt  war,  soll  der  Mann  dennoch 
Strom  bekommen  haben.  Kontaktstelle  war  sein  linkes  Kniegelenk,  um  welches 
sich  das  Kabel  gewickelt  hatte.  Nach  Aussagen  von  Augenzeugen  ist  er  mit 
einem  Freunde,  der  auch  berührt  wurde,  zu  Boden  gestürzt  und  konnte  sich  nicht 
selbst  erheben. 

Der  Freundlichkeit  des  Herrn  Dr.  Flesch  verdanke  ich  es,  daß  ich  Tags 
darauf  den  in  Privatpflege  stehenden  Patienten  untersuchen  konnte.  Er  lag  im 
Bett  und  klagte  über  ein  eigentümliches  Ziehen  in  der  linken  unteren  Extremität, 
das  linke  Kniegelenk  hielt  er  gebeugt;  diese  Lage,  meinte  der  Patient,  sei 
ihm  die  angenehmste ;  bei  aktiven  und  passiven  Streckversuchen  nahmen  die 
Schmerzen  angeblich  einen  sehr  intensiven  Charakter  an.  Aeußerlich  war  nichts 
zu  konstatieren.  Auf  Bettruhe  und  hydropathische  Kuren  besserten  sich  die  Be- 
schwerden. Der  Mann  ist  vollkommen  genesen.  Volle  Erwerbsfähigkeit  wieder 
hergestellt. 
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10.  Marie  Z.,  52  Jahre  alt,  kam  am  1.  November  1900  um  V2I2  Uhr  Nachts 
mit  einem  gerissenen  Telephondraht  in  Berührung  und  wurde  zu  Boden  geworfen. 

Sie  vermag  nur  anzugeben,  daß  sie  plötzlich  einen  Schlag  im  Rücken  ver- 
spürte und  bewußtlos  geworden  sei.  Erst  als  die  Kranke  nach  Hause  gebracht 
wurde,  kam  sie  zu  sich.  Es  war  ein  Telephondrabt  gerissen,  der  hing  über  dem 
Boden  und  kam  dabei  auf  die  elektrische  Oberleitung  zu  liegen  und  wurde  strom- 
führend. Frau  Marie  Z.  verwickelte  sich  darin  derart,  daß  der  Strom  aus  dem 
Telephondraht  durch  ihren  Körper  hindurch  in  die  Erde  abgeleitet  wurde. 
Die  Kontaktstellen  sind  durch  mächtige  Brandwunden,  derzeit  nur  mehr  Narben, 
am  Rücken  und  an  der  Dorsalseite  des  rechten  Oberarmes  und  des  linken  Ellbogen- 
gelenkes gekennzeichnet  (cf.  Fig.  58).  Zu  uns  kam  die  Patientin  am  9.  Januar 
1902  und  behauptet,  seit  jenem  Unfälle  an  Kopfschmerzen  zu  leiden;  sie  habe 
ietzt  ein  schwaches  Erinnerungsvermögen  und  sei  sehr  vergeßlich. 

Die  grobe  Muskelkraft  des  rechtes  Oberarmes  erscheint  herabgesetzt,  der 
rechte  Vorderarm  ist  dabei  voluminöser  (1  cm)  als  links ;  die  Haut  fühlt  sich 
wie  bei  Myxödem  an ;  Sensibilität  intakt ;  Patellareflexe  gesteigert. 

11.  Karl  FL,  30  Jahre  alt,  Monteur,  arbeitete  am  23.  August  1901  an  der 
Kreuzung  der  Kaiser  Joseph-  und  Augartenstraße  in  Wien  an  der  Montierung 
einer  Blitzschutzvorrichtung  der  elektrischen  Straßenbahn.  Er  stand  auf  einer 
Räderleiter,  höher  als  die  Oberleitung,  auf  welch  letztere  er  sich  aufstützen 
wollte;  plötzlich  habe  er  Strom  bekommen,  sei  von  der  Leiter  heruntergerissen 
worden  und  angeblich  mit  der  rechten  Hand  an  der  Oberleitung  (500  Volt  Spannung- 
Gleichstrom)  hängen  geblieben ;  bevor  er  befreit  werden  konnte,  sei  er  herunter- 
gefallen und  bewußtlos  liegen  geblieben.  Er  sei  bald  zu  sich  gekommen  und 
allein  zu  Fuß  nach  Hause  gegangen.  Den  ganzen  Tag  und  ebenso  die  zwei 
darauffolgenden  soll  er  an  heftigen  Kopf-  und  Kreuzschmerzen  gelitten  haben. 
Er  war  4  Wochen  bettlägerig.  Ein  Arzt,  Dr.  E.  (Simmeringer  Hauptstraße),  soll 
Pulver  und  Massage  des  rechten  Armes  ordiniert  haben.  Die  Kopfschmerzen 
sollen  mitunter  so  groß  gewesen  sein,  daß  Patient  deshalb  einmal  vom  3.  Stock- 
werke hinunterspringen  wollte ;  eingeleitet  werden  die  Kopfschmerzen  durch 
stechende  Schmerzen  im  rechten  Schultergelenke. 

Auf  unserer  Klinik  hat  sich  Patient  am  24.  November  1901  präsentiert. 
Er  klagt  über  zeitweise  auftretende  Kopfschmerzen  im  Hinterhaupte  und  über 
Schwäche  der  rechten  Hand  und  Bewegungsunfähigkeit  des  rechten  Schulter- 
gelenkes. 

12.  Dr.  B.,  Ingenieur  in  einem  hiesigen  Elektrizitätswerke,  geriet  unvor- 
sichtigerweise mit  seiner  linken  Hand  mit  einer  Leitung  in  Kontakt,  die  eine 
Hochspannung  von  4000  Volt  (Wechselstrom)  aufwies.  Berührung  mit  den  Kuppen 
zweier  Fingerbeeren  (cf.  Fig.  66),  auf  welchen  Brandblasen  entstanden  sind.  Der 
Ingenieur  wurde  gegen  die  1  m  entfernte  Wand  geschleudert,  blieb  bewußtlos 
liegen,  hatte  sich  in  einigen  Minuten  erholt,  klagte  nur  über  Kopfbrummen  und 
vermochte  allein  nach  Hause  zu  gehen.  Den  nächsten  Tag  konnte  er  wieder 
seine  gewohnte  Beschäftigung  aufnehmen. 

18.  Ferdinand  T. ,  20  Jahre  alt,  berührte  im  städtischen  Elektrizitätswerke 
eine  Bürste  des  Kollektors.  Die  Bürste  wurde  herausgerissen,  es  entstand  Kurz- 
schluß. Nebst  einem  heftigen  Schlage  erlitt  T.  starke  Brandwunden  im  Gesichte 
und  am  Hinterhaupte.  Es  waren  flächenhafte  Brandwunden  1.  und  II.  Grades. 
Die  Augenbrauen  und  die  Haare  des  Vorderhauptes  wurden  versengt. 
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14.  Franz  Cz.  erlitt  in  einem  elektrischen  Probezug  der  Wiener  Stadtbahn 
einen  Unfall.    Näheres  s.  , Klinik". 

15.  Robert  K. ,  Motorführer  der  elektrischen  Straßenbahnen,  war  mit  einer 
Reparatur  der  elektrischen  Oberleitung  beschäftigt.  Er  stand  auf  einer  isolierten 
Räderleiter  und  hielt  in  seiner  rechten  Hand  eine  Oelkanne  aus  Blech,  welche  er 
auf  die  Oberleitung  aufstützte.  Während  der  Arbeit  griff  er  zufällig  mit  seiner 
linken  Hand  nach  den  in  der  Nähe  befindlichen  Telephondrähten;  im  selben 
Moment  bekam  er  dadurch  von  der  Oberleitung  Strom  und  erlitt  an  beiden 
Händen  Brandwunden  (cf.  Fig.  64).  Seine  Hände  wurden  ihm,  wie  er  sich  aus- 
drückt „eingedreht*  und  aus  den  Augen  seien  ihm  „Flammen"  ausgetreten  (cf. 
Dirnh.),  doch  sei  er  dabei  merkwürdigerweise  auf  der  Leiter  sitzen  geblieben. 
Ob  er  bewußtlos  wurde,  weiß  er  nicht  anzugeben.  Auf  sein  Rufen  wurde  ihm 
sofort  Hilfe  zu  teil.  Er  fühlte  sich  sehr  schwach ,  vermochte  kaum  allein  zu 
gehen;  in  den  Augen  verspürte  er  ein  starkes  Brennen.  Die  Allgemeinbeschwerden 
vergingen  bald,  nur  hat  die  Sehkraft ')  seit  damals  abgenommen. 

2  Tage  nach  dem  Unfälle  stellte  sich  Nasenbluten  ein,  das 
3  Stunden  gedauert  haben  soll. 

16.  Karl  M. ,  26  Jahre  alt,  Monteur,  berührte  durch  Unvorsichtigkeit  mit 
seiner  linken  Hand  den  „Kontakt"  eines  Drehstromes  von  5500  (!)  Volt  Spannung. 
Das  Unglück  geschah  in  einem  Transformatorhäuschen.  Der  Stromübergang  voll- 
zog sich  durch  die  Füße  ^)  in  die  Erde.  Die  Verletzungen  der  Hände  ^)  und  Füße 
sind  im  Kapitel  „Unfallswesen"  abgebildet  (cf.  Fig.  68,  69  u.  70). 

Der  Monteur  wurde  angeblich  sofort  bewußtlos  und,  bevor»er  von  zwei  Männern 
(mit  Hilfe  einer  Leiter)  aus  dem  Stromkontakte  herausgerissen  wurde ,  sollen 
5  Minuten  vergangen  sein. 

Als  er  aus  seiner  Bewußtlosigkeit  erwachte,  begann  er  zu  erbrechen.  Sein 
Erinnerungsvermögen  stellte  sich  erst  allmählich  ein. 

Er  wurde  auf  die  chirurgische  Abteilung  des  Herrn  Professor  Dr.  v.  Mosetigg 
gebracht. 

Es  trat  Albuminurie  auf,  die  nach  einigen  Tagen  verschwand. 

Infolge  der  irreparablen  Verletzungen  mußte  die  linke  Hand  bis  in  die 
Mitte  des  Vorderarmes  abgetragen  werden. 

17.  Der  Monteur  Heinrich  Seh.  erfaßte  ein  blankes  Ende  einer  zu  Licht- 
zwecken dienenden  Hausleitung.  Er  konnte  sich  nicht  losmachen.  Auf  sein 
Rufen  kam  ein  Dienstmädchen  herbei,  das  ihn  in  schlauer  Weise  bei  den  Füßen 
ergriff  und  derart  befreite.  Er  erlitt  Brandblasen  an  der  Hand,  erholte  sich 
jedoch  bald  vollkommen. 

18.  Monteur  Sp.  wurde  durch  bipolaren  Kontakt   eines  Wechselstromes  von 


^)  Herr  Primarius  Dr.  Hans  Adler  konstatierte  4  Wochen  nach  dem  Un- 
fälle Reste  einer  abgelaufenen  Retinitis. 

^)  Die  Sohlen  der  Schuhe  waren  lochförmig  durchbrannt. 

^)  Des  großen  Interesses  halber  habe  ich  den  Patienten  am  18.  März  1903  in 
der  Gesellschaft  für  innere  Medizin  in  Wien  demonstriert.  Die  schwere  Verletzung 
der  linken  Hand  ist  vom  Herrn  Dr.  Henning  als  Moulage  dargestellt  worden. 
Das  Präparat  ist  im  Besitze  der  dermatologischen  Klinik  des  Herrn  Professor 
Dr.  Riehl. 
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1000  Volt  Spannung  getötet.  Näheres  s.  Kapitel  „Pathologische  Anatomie"  und 
cf.  Fig.  63  u.  67. 

19.  Monteur  H.  kam  mit  einer  Klemme  eines  Dreiphasenstromes  von  5500  Volt 
Spannung  in  Kontakt  und  wurde  sofort  getötet.  Das  Unglück  geschah  in  einem 
städtischen  Elektrizitätswerke  in  "Wien  (Juli  1903). 

Die  Obduktion,  die  im  Wiener  gerichtsärztlichen  Institut  von  Herrn  Do- 
zenten Dr.  Richter  vorgenommen  wurde,  ergab  keinen  besonderen  Befund  der 
Innenorgane. 

Interessant  war  eine  quere  Durchtrennung  des  Penis,  als  ob  sie  mit  einem 
Messer  ausgeführt  worden  wäre. 

Der  Lokalaugenschein,  den  ich  an  der  Unfallstätte  aufnahm,  ergab,  daß  der 
Monteur  auf  dem  eisernen  Gerüste  der  geerdeten  Schaltungswand  rittlings 
gesessen  haben  mußte.  In  der  rechten  Hand ,  welche  starke  Verletzungen  auf- 
wies, vollzog  sich  der  Strom  eintritt.  Die  Gegend  des  Gesäßes  war  die  Strom- 
austrittsstelle. Einige  Verletzungen  rührten  von  der  Flamnienwirkung  des  Kurz- 
schlusses her. 

Dadurch,  daß  der  Monteur  auf  der  gut  geerdeten  Schaltungswand 
aus  Eisen  saß  und  mit  der  rechten  Hand  die  Hochspannungsklemme 
hielt,  wurde  die  ganze  Kraftanlage  (etwa  6000  Kilowatt!)  kurz  ge- 
schlossen. 

Die  Verheerungen,  welche  durch  den  Lichtbogen  entstanden,  waren 
außerordentliche:  Auf  meterweite  Distanzen  sind  Kabel  gasförmig  ver- 
pufft und  sogar  Kabelträger  aus  Porzellan  teilweise  geschmolzen.  Die 
weithin  hörbare  Detonation  rief  in  der  Nachbarschaft  den  Eindruck 
hervor,  daß  der  Blitz  eingeschlagen  habe. 

Welche  Verwüstungen  im  allgemeinen  durch  derartige  Ereignisse 
entstehen  können,  beweist  die  Unfallstatistik  und  ganz  besonders  die 
Katastrophe  auf  der  Pariser  Metropolitaine. 


VII.  Pathologische  Anatomie. 

Die  animalischen  Effekte  der  Elektrizität,  die  sich  als  verschiedene 
Gesundheitsstörungen  beziehungsweise  als  Tod  manifestieren,  wurden 
bislang  als  funktionelle  Störungen  des  Organismus  gedeutet. 

Seitdem  aber  pathologisch-anatomische  Befunde,  ganz  besonders 
aber  histologische  Veränderungen  im  zentralen  und  peripheren  Nerven- 
system zur  Beobachtung  kamen,  ist  die  materielle  Grundlage  der  klini- 
schen Symptomatologie  sichergestellt. 

Die  Voraussetzung  der  anatomischen  Läsionen  läßt  heute  so  manches 
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Krankheitsbild,  das  früher  ganz  und  gar  unklar  war,  im  rechten 
Lichte  erscheinen. 

Nur  ohne  das  Substrat  der  histologischen  Anatomie  war  es  mög- 
lich, daß  auch  die  Todesursache  nach  Verletzungen  durch  Elektrizität 
so  verschieden  gedeutet  wurde  und  daß  so  viele  Theorien  hierüber  auf- 
gestellt werden  konnten.  Wenn  wir  heute  in  der  Retina  oder  im  Occipital- 
lappen  nach  elektrischen  Traumen  Veränderungen  nachweisen,  die  an 
sich  als  reparationsfähige  zu  bezeichnen  sind,  so  wird  e^  uns  sogleich 
begreiflich,  daß  Menschen,  die  vom  Blitz  getroffen  wurden  oder  ein 
technisch-elektrisches  Trauma  erlitten  haben,  Tage  und  auch  Wochen 
hindurch  blind  gewesen  und  nachher  vollkommen  genesen  sind. 

Wenn  ein  Kaninchen  sofort  nach  einem  elektrischen  Insult  auf 
einem  Beine  gelähmt  wird  und  wir  im  Nervus  ischiadicus  —  (das  über- 
lebende Tier  wurde  am  Ende  der  3.  Woche  getötet)  —  eine  frische 
Degeneration  nach  Marchi  finden,  so  darf  wohl  der  ursächliche  Zu- 
sammenhang zwischen  der  Lähmung  und  dem  histologischen  Befunde 
als  erwiesen  angenommen  werden.  Und  solche  Beispiele  eigener  Er- 
fahrung könnten  mehrere  angeführt  werden. 

Bei  elektrischen  Tötungen  gibt  es  allerdings  vielfach  Befunde, 
die  nicht  alle  auf  Rechnung  der  Elektrizitätswirkung  zu  stellen  sind; 
nicht  alle  pathologisch-anatomischen  Veränderungen,  die  an  elektrisch 
umgekommenen  Menschen  und  Tieren  erhoben  werden,  sind  als  spezifisch 
elektrische  Wirkungen  aufzufassen. 

Daraus  ersehen  wir,  daß  wir  die  pathologischen  Verände- 
rungen in  zwei  Gruppen  sondern  müssen.  Wo  der  elektrische 
Insult  die  Ursache  der  allerersten  Alterationen  war,  zu  denen  sich 
später  noch  weitere  Veränderungen  hinzugesellen  können,  dort  wollen 
Avir  die  ursprünglichen  als  die  primären  und  die  späteren  als  die 
sekundären  Veränderungen  bezeichnen. 

In  dieses  Kapitel,  der  pathologischen  Anatomie,  deren  Grund  in 
der  Elektrizität  gelegen  ist,  gehören  nur  die  primären  Verände- 
rungen und  über  diese  soll  in  der  Folge  vorwiegend  berichtet  werden. 

Bevor  ich  auf  die  Einzeldarstellungen  eingehe,  erscheint  es  mir 
notwendig,  die  Begriffe  von  „primär"  und  „sekundär"  näher  zu 
umschreiben. 

Wenn  ein  Mensch  oder  ein  Tier  von  einem  elektrischen  Trauma 
getroffen  wird  und  auch  momentan  —  d.  h.  so,  daß  Ursache  und 
Wirkung  in  ein  und  dieselbe  Zeitphase  fallen  —  stirbt,  dann  ist 
jede  anatomische  Veränderung  auf  die  rein  elektrische  Gewalt  zurück- 
zuführen. Ob  nun  eine  Zellzertrümmerung  oder  eine  Kapillarzerreißung  etc. 
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im  Zentralnervensystem  zu  finden  ist,  so  ist  jede  Veränderung  der  elek- 
trischen Kraft  zuzuschreiben.  Für  jede  andere  Art  der  Entstehung,  sei 
es  z.  B.  Blutdrucksteigerung,  Erstickung,  chemische  Veränderungen  etc., 
fehlt  das  unbedingt  erforderliche  Zeitminimum.  Der  Tod  ist  momen- 
tan,  blitzartig  erfolgt. 

Ohne  Zweifel  werden  solche  Veränderungen  als  primäre  zu  be- 
zeichnen sein. 

Wenn  hingegen  der  Tod  des  Individuums  nicht  momentan,  sondern 
erst  in  Sekunden,  in  Minuten  etc.  eintritt  —  protrahierte  Tötung  — , 
dann  ist  es  sehr  leicht  möglich,  daß  zu  den  durch  das  Trauma  gesetzten 
primären  Verletzungen  während  der  Agone  sich  noch  andere  sog.  sekun- 
däre Veränderungen  hinzugesellt  haben. 

Von  diesem  Standpunkte  aus  müssen  die  nach  elektrischen  Traumen 
—  sei  es  atmesphärische  oder  technische  Elektrizität  -^  auftretenden 
Verletzungen  und  Veränderungen  aufgefaßt  und  eingeteilt  werden. 

In  der  Charakterisierung  der  primären  Veränderungen  ist  auch 
schon  die  Kausalität  zwischen  Trauma  und  Verletzung  resp.  ana- 
tomischer Veränderung  gelegen. 

Es  liegt  in  unserer  Hand,  die  Verhältnisse  beim  Experiment  der- 
art zu  gestalten,  daß  elektrischer  Stromschluß  und  Tod  des  Versuchs- 
tieres in  ein  und  dieselbe  Zeitphase  fallen;  die  im  Gehirn  eines  solcherart 
getöteten  Tieres  auftretenden  Veränderungen  können  kaum  durch  etwas 
anderes  als  durch  die  elektrische  Gewalt  verursacht  worden  sein;  für 
jede  andere  ätiologische  Eventualität  fehlt  das  notwendigste  Zeit- 
minimum der  Einwirkung  bezw.  der  Entwicklung. 

Wenn  die  bei  der  momentanen  Tötung  sich  einstellenden  pri- 
mären Veränderungen  bei  verschiedenen  Tierklassen  regelmäßig  wieder- 
kehren, so  haben  wir  ein  gewisses  Recht,  ähnliche  Veränderungen,  die 
sich  bei  protrahierter  Tötung  entwickelt  haben,  ebenfalls  zur  Gruppe 
der  primären  Veränderungen  zu  zählen.  Es  muß  nur  jede  andere 
Entstehungsart  mit  Sicherheit  ausgeschlossen  werden  können. 

Ihrer  Lokalisation  nach  sind  die  pathologischen  Veränderungen 
teils  oberflächliche,  teils  die  Innen organe  betreffend. 

Die  oberflächlich  gelegenen  Veränderungen  sind  als  Blitz- 
figuren und  Verbrennungen  der  Haut  von  altersher  bekannt. 
Auch  die  technische  Elektrizität  vermag  brandwundenartige  Haut- 
läsionen  zu  setzen,  die  den  durch  Blitz  entstandenen  sehr  ähnlich  sehen. 

Die  Blitzfiguren  sind  bauraförmig  verzweigte,  im  frischen  Zu- 
stande hellrote  linienförmige  Zeichnungen  der  Haut,  die  nach  wenigen 
Tagen  spurlos  verschwinden;  auf  Fingerdruck  blassen  sie  ab;  hier  und 


]^]^2  I^i®  Entstehung  und  das  Wesen  der  Blitzfiguren. 

da  sind  zarte  Blutaustritte  in  ihrem  Verlaufe  wahrzunehmen,  die  an- 
fangs rot  sind,   später  aber  in  bekannter  Weise  ihre  Farbe  wechseln. 

Abblassende  Blitzfiguren,  die  schon  2  —  3  Tage  alt  sind,  kann  man 
durch  Betupfen  der  ganzen  Umgebung  mit  Schwefeläther  wieder  deut- 
licher machen. 

Ueber  die  Entstehung  und  das  Wesen  der  Blitzfiguren  ist  viel 
gestritten  worden. 

So  wurde  behauptet,  daß  Blitzfiguren  nur  durch  positive  Elektri- 
zität des  Blitzes  entstehen  können,  während  die  negative  Entladung 
wieder  nur  Brandwunden  verursache. 

Unter  den  Fällen  meiner  Beobachtungen  gibt  es  solche,  wo  ein 
und  derselbe  Blitzschlag  bei  einer  Person  nur  Brandwunden,  bei  einer 
zweiten  nur  Blitzfiguren  und  bei  einer  dritten  beiderlei  Veränderungen 
nebeneinander  hervorgerufen  hat. 

Der  Kieler  Professor  Pfaffe  hat  in  seinem  Artikel  „Blitze"  auf 
die  eigentümliche  Form  aufmerksam  gemacht  und  sie  mit  den  Lichten- 
bergschen  Figuren  auf  dem  Elektrophor  verglichen.  Dort  heißt  es: 
„Merkwürdig  sind  die  mit  den  Lichte nbergschen  Figuren  auf  dem 
Elektrophor  ganz  übereinstimmenden  Zeichnungen,  welche  der  BHtz 
bisweilen  auf  der  Haut  zurückläßt." 

Wilh.  Stricker  meinte  in  seiner  Abhandlung  vom  Jahre  1860, 
daß  der  Blitz  da  den  Gefäßverzweigungen  folge. 

Ganz  zu  derselben  Anschauung  bekannte  sich  Langerhans. 

Rindfleisch  widerlegte  diese  Ansicht  und  demonstrierte  Blitz- 
figuren an  Brust  und  Bauch  eines  Menschen,  die  den  Anordnungen 
der  Gefäße  zuwiderliefen.  Späterhin  schloß  sich  Stricker  dieser  An- 
schauung an. 

Wangh  hält  die  Blitzfiguren  für  ödematöse  Streifen,  die  bald 
verschwinden. 

E.  Hof  mann  faßt  die  dendritischen  Zeichnungen  der  Blitzfigur  als 
den  Weg  auf,  den  der  Blitz  genommen  habe.  Ganz  derselben  Anschau- 
ung ist  auch  Haberda.  Er  sagt  hierüber:  „Die  Röte  hält  sich  auch 
entschieden  nicht  an  bestimmte  Zweige  eines  Gefäßes,  stellt  also  keine 
Injektion  dieses  Gefäßes  dar,  sondern  gehört  verschiedenen  Nachbar- 
gebieten an  und  ihre  verästelte  Anordnung  kann  einzig  und  allein 
mit  der  Art  und  Weise  in  Zusammenhang  gebracht  werden,  wie  der 
Blitz  an  der  Oberfläche  hinfährt  und  seitlich  ausstrahlt." 

Hof  mann  und  Haberda  fassen  die  Blitzfiguren  entweder  als 
leichte  Kontusion  der  Haut,  oder  als  leichtesten  Grad  von  Brand- 
wirkung auf,  vielleicht  als  örtliche  Vasoparalyse. 
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Auf  Grund  mehrerer  Bilder,  die  ich  zu  sehen  Gelegenheit  hatte, 
glaube  ich  annehmen  zu  müssen,  daß  die  Blitzfiguren  als  leichtes 
Erythem,  als  vorübergehende  Vasoparalyse  anzusehen  seien. 
Sehr  selten  kommt  es  in  ihrem  Bereiche  zu  kleinen  strich-  und  punkt- 
förmigen Blutaustritten  in  die  Haut. 

Die  nach  Blitzschlag  auftretenden  brandartigen  Verände- 
rungen der  Haut  sind  ganz  analog  jenen,  wie  sie  durch  (protra- 
hierten) technisch -elektrischen  Kontakt  hervorgerufen  werden.  Sie 
präsentieren  sich  wie  Brandwunden  aller  vier  Grade,  wenngleich  sie  ihrer 
Entstehung  nach  von  diesen  verschieden  sind  (s.  „Animalische  Effekte 
der  Elektrizität").  Es  kommt  zu  leichten  Rötungen,  zu  Blasenbildung 
und  tiefergreifenden  Zerstörungen  der  allgemeinen  Körperdecke. 

Die  mikroskopische  Untersuchung  eines  solchen  Haut- 
schnittes (cf.  Fall  Bandion)  zeigt  ein  je  nach  dem  klinischen  Charakter 
wechselndes  anatomisches  Bild. 

Die  sog.  Brandwunden  dritten  und  vierten  Grades  haben  eine 
schlechte  Tinktionsf ähigkeit :  im  mikroskopischen  Bilde  sieht  man  nur 
unförmige  Schollen  und  Detritus. 

Ein  mikroskopisches  Präparat  eines  menschlichen 
Nervus  ischiadicus,  durch  den  ich  für  wenige  Sekunden  einen 
Wechselstrom  von  300  Volt  Spannung  durchgehen  ließ,  zeigt  folgen- 
des Bild:  Die  Achsenzylinder  sind  gequollen,  die  ganze  interstitielle 
Substanz  zwischen  den  Nervenbündeln  und  Nervenfasern  ist  hyalin- 
artig  zusammengeschmolzen  und  färbt  sich  mit  Eosin  diffus  rot.  Die 
Kerne  sind  zum  großen  Teile  geschwunden.  Makroskopisch  konnte 
man  unter  Einwirkung  des  Starkstromes  eine  Verkürzung  mit  gleich- 
zeitiger Verbreiterung  des  Nervenstückes  konstatieren,  an  dessen  beiden 
Enden  ganze  Nervenbündel  besenartig  hervorragten,  so  daß  das  Ganze 
vollkommen  unkenntlich  geworden  war. 

Unter  den  grobanatomischen  Hautläsionen  wären  ferner  loch- 
förmige  Durchtrennungen  der  Epidermis,  der  Kutis  und  Subkutis 
zu  erwähnen  (z.  B.  Kaninchen  XXVHI.  XXX,  und  Knabe  Lirsch  etc.) 
Bei  Lokalisation  dieser  Verletzung  in  der  Gegend  am  Thorax  oder  am 
Abdomen  ist  meist  auch  die  Pleura  resp.  das  Peritoneum  parietale 
lochförmig  durchschlagen. 

Die  Ränder  dieser  Zerstörungen  sind  manchmal  geschwärzt,  manch- 
mal grauweiß. 

Bei  überlebenden  Tieren  ist  das  darunterliegende  Zellgewebe  blutig 
infiltriert;  bei  rasch  eingegangenen  Tieren  finden  sich  kleine,  zerstreute 
punktförmige  Ekcymosen. 

Jellinek,  Elektro-Pathologie.  8 
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Hat  ein  stromführender  Draht  oder  ein  ähnlicher  Gegenstand. unter 
einem  gewissen  Drucke  der  Haut  angelegen,  so  entstehen  scharf  ran- 
dige, wie  mit  einem  glühenden  Messer  verursachte  lineare,  oft  dezi- 
meterlange Hautdurchtrennungen,  deren  Anatomie  für  die  Klinik 
resp.  die  Prognose  von  Wichtigkeit  ist  (z.  B.  Pferd  VH  und  Fall  Marie 
Z.,  Monteur  H.  etc.).  Die  freien  Ränder  dieser  linearen  Grewebstren- 
nungen  sind  glatt,  weiß  oder  dunkel  verfärbt  und  lassen  bei  genauerem 
Zusehen  eine  Struktur  nicht  mehr  erkennen.  Auf  ihrem  Grunde  sind 
Blutaustritte. 

Die  Veränderungen  reichen  aber  weiter.  Die  ganze  Umgebung 
(oft  2 — 3  cm  weit)  der  linear  durchtrennten  Haut  fühlt  sich  derb 
und  hart  an  und  bildet  einen  steifen  Ring^),  der  den  linearen  Spalt 
immer  mehr  zum  Klaffen  bringt. 

Beim  Einschneiden  findet  man  das  Gewebe  des  starren  Ringes 
teils  scheinbar  unverändert,  teils  im  Stadium  der  Koagulation.  Die 
subkutanen  Faszien  sind  stark  blutig  suflfundiert.  Eine  mikroskopische 
Untersuchung  wurde  bis  jetzt  nicht  durchgeführt. 

Besondere  Beachtung  gebührt  einer  eigenartigen  Verände- 
rung der  allgemeinen  Körperdecke.  In  sehr  seltenen  Fällen  treten 
kleine  punktförmige,  rundliche  dunkelblaue  bis  schwarze  Flecken 
in  der  Haut  auf,  die  in  Gruppen  zusammenstehen  und  auf  den  ersten 
Blick  wie  eine  Verletzung  nach  Schrotschuß  aussehen.  Die 
hirse-  bis  linsengroßen  Flecken  liegen  zumeist  im  Niveau  der  Haut, 
zuweilen  in  Depressionen,  die  Epidermis  darüber  ist  zum  Teil  er- 
halten, zum  Teil  zerstört. 

Beim  Einschneiden  präsentieren  sich  diese  Flecken  als  scharf 
umschriebene  Suggillationen  der  Kutis. 

Diese  merkwürdigen  Veränderungen  der  Haut,  die  für  die  foren- 
sische Medizin  von  Bedeutung  sind,  treten  sowohl  nach  Blitz-  als 
auch  nach  technisch  elektrischen  Traumen  auf,  wie  sie  von  K.  Frie- 
dinger,  Ewald,  v.  Winiwarter,  mir  u.  a.  beobachtet  wurden. 

Sowohl  durch  atmosphärische  als  auch  durch  technische  Elektri- 
zität entstehen  oft  akute  Oedeme  der  Haut. 

Schneidet  man  ein  solches  Hautstück  heraus,  so  fließt  eine  ganze 
Menge  klaren  Serums  ab.  Am  Querschnitt  erscheinen  Kutis  und  Sub- 
kutis  stark  serös  infiltriert,  so  daß  derselbe  gegen  den  normalen  Quer- 
schnitt oft  um  das  4— 5fache  verdickt  ist. 


^)   Ein   derartiges   von   einem  Pferde    stammendes  Präparat   habe   ich   s.  Z. 
Herrn  Professor  Kolisko  für  das  gerichtsärztliehe  Institut  überbracht. 
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Hab  er  da  hält  diese  plötzlich  entstehenden  Oedeme  für  lokale 
Gefäßparalysen. 

Riehl  meint,  daß  solche  Oedeme  der  akuten  Urtikaria  an  die 
Seite  zu  stellen  seien  und  daß  sie  durch  aktiven  Vorgang  der  die 
Gefäßendothelien  erweiternden  Nerven,  die  spezifisch  gereizt  wurden, 
entstehen;  Riehl  bezeichnet  es  als  spezifischen  Reizvorgang  der  Ge- 
fässendothelien,  die  hierbei  das  Serum  rasch  durchlassen. 

Wie  dem  auch  sei,  erscheint  mir  diese  besondere  Entstehungsart 
eines  lokalen  Oedems  ein  Beitrag  zur  Aetiologie  des  „akuten  umschrie- 
benen Oedems",  welche  R.  Cassirer  in  seiner  Monographie  einer  ein- 
gehenden Erörterung  unterzieht. 

Die  Haare  sind  meist  versengt,  manchmal  stellenweise  ganz 
fehlend,  als  ob  sie  wegrasiert  worden  wären. 

Bei  einem  überlebenden  Tiere  war  (nach  einem  elektrischen 
Trauma)  am  ganzen  Fell  starker  Haarausfall  zu  konstatieren ;  der  Rest 
der  Haare  war  brüchig  geworden  (Kaninchen  XXVI). 

Zu  den  Besonderheiten  zählen :  Ekchymoma  subconjunctivale 
(Kaninchen  XX),  eine  Luxation  der  Linse  in  die  vordere  Augen- 
kammer (Kaninchen  XVH)  und  partielle  D ekolo ratio n  der  Iris 
(Kaninchen  XXXI);  bei  dem  Monteur  Robert  K.  (die  von  Primarius 
Dr.  Adler  konstatierte)  leichte  Auflagerung  auf  den  Gefäßen  der 
Retina;  in  2  —  3  Fällen  eine  leichte  Injektion  und  Schwellung  der 
Schleimhaut  der  Urethra;  schließlich  die  quere  Durchtren- 
nung  des  Penis  des  Monteurs  H. 

Die  allgemeinen  Sektionsbefunde  der  von  mir  obduzierten 
Menschen^)  und  Tiere,  die  einen  elektrischen  Tod  gefunden  hatten, 
waren  im  großen  und  ganzen  —  von  den  mikroskopischen  Bildern 
abgesehen  —  vollkommen  negativ. 

Das  Blut  war  fast  in  allen  Fällen  dunkel  und  flüssig;  nur  bei 
protrahierter  Tötung  waren  Gerinnsel  vorhanden. 

Die  Verteilung  des  Blutes  betraf  manchmal  mehr  die  Bauch- 
eingeweide, manchmal  mehr  die  Brustorgane. 

Das  Herz  und  besonders  die  Vorhöfe  waren  in  den  meisten  Fällen 
mit  flüssigem  Blut  gefüllt;  der  linke  Ventrikel  oft  gut  kontrahiert. 

Gehirn  und  Rückenmark  zeigten  fast  immer  auffallende  Blässe. 
Die  Konsistenz  erschien  unverändert.     Blutaustritte   in   die  Meningen, 


^)  Im  ganzen  habe  ich  vier  Menschen  obduziert;  eine  5.  Obduktion,  aus- 
geführt von  H.  Richter,  sah  ich  im  gerichtsärztlichen  Institut  in  Wien:  es  war 
dies  die  Leiche  des  durch  Starkstrom  getöteten  Monteurs  H. 
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Pleura  oder  in  das  Peritoneum  waren  in  den  allerseltensten  Fällen 
und  nur  bei  langandauernder  Agone  zu  finden.  Unter  mehr  als 
100  Sektionen  konnte  icli  micli  nur  zweimal  von  deren  Vorhandensein 
überzeugen. 

Bei  einem  Hunde  (Hund  I,  narkotis.)  fand  ich  eine  starke  Blutung 
in  der  Bauchhöhle  und  mehrfache  Leberrupturen,  die  aber  als  Arte- 
fakte (durch  brüske  künstliche  Atmung)  anzusehen  sind. 

Bei  männlichen  Meerschweinchen  war  als  regelmässiger  Befund 
ein  Spermapfropf  vor  dem  Oreficium  zu  finden. 

Ein  Spermatropfen  war  auch  beim  Monteur  Sp.  ausgetreten. 
Die  Spermatozoen  waren  im  mikroskopischen  Präparate  zu  sehen. 

Von  anderen  Autoren  werden  besonders  bezüglich  Blitztoter 
verschiedene  Angaben  über  grobanatomische  Sektionsbefunde  gemacht. 

Hab  er  da  bezeichnet  den  Sektionsbefund  eines  Blitztoten,  den  er 
42  Stunden  post  mortem  obduziert  hatte,  ebenfalls  als  mehr  oder 
weniger  negativ.     Die  Bauchorgane  waren  mäßig  blutreich. 

Ph.  Bauer  erwähnt  die  auffällige  Blutleere  des  Herzens  eines 
vom  Blitz  Getrofi'enen. 

Ein  Gerinnsel  im  Herzen  eines  vom  Blitz  Getroffenen  hat  0 ester- 
lein gefunden. 

Dürck  konstatierte  in  den  Vorhöfen  reichlich  flüssiges  Blut; 
ebenso  in  den  Bauchorganen.  Eine  abnorme  Weichheit  des  Gehirns 
sucht  Dürck  mit  der  dynamischen  Wirkung  des  Blitzes  in  Einklang 
zu  bringen. 

Richardson  sah  bei  einem  durch  Blitzschlag  getöteten  Menschen 
eine  Berstung  des  vierten  Gehirnventrikels. 

Bezüglich  der  Verwesung  von  Blitztoten  gehen  die  Meinungen 
auseinander. 

Manche  Autoren,  wieW.  Stricker,  Heusner,  Oesterlein,  Track 
and  Lond,  wollen  frühzeitigen  Eintritt  der  Fäulnis  konstatiert  haben. 

V.  Hofmann,  Haberda,  Liman,  Kratter,  Dürck  u.  a. 
haben  derlei  Beobachtungen  nicht  machen  können  und  bringen  etwaige 
rasche  Fäulnis  mit  der  heißen  Jahreszeit  in  Zusammenhang. 

Auch  ich  muß  mich  auf  Grund  ausgedehnter  Beobachtungen  be- 
sonders elektrisch  getöteter  Tiere  gegen  die  Annahme  einer  irgend- 
wie  verfrühten   Verwesung    bezw.    Fäulnis    der   Leichen    aussprechen. 

Ueber  innere  Leichenbefunde  von  Menschen,  die  durch  tech- 
nische Elektrizität  getötet  wurden,  liegen  nicht  viele  Berichte  vor. 

Mac  Donald  fand  bei  zwei  elektrisch  Justifizierten  kapillare 
Hämorrhagien  im  Ependym  des  vierten  Ventrikels. 
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Clowes  sezierte  einen  Mann,  der  durch  Wechselstrom  von  2000  Volt 
Spannung  getötet  wurde.  Die  Luftwege  waren  sehr  blutreich,  das  Herz 
blutleer. 

Kratter  berichtet  über  drei  Obduktionsbefunde  (von  denen  er  zwei 
selbst  erhoben  —  der  dritte  stammt  von  Dr.  v.  Hibler  aus  dem  patho- 
logischen Institut  des  Herrn  Prof.  Pommer  in  Insbruck)  von  elektrisch 
getöteten  Monteuren,  bei  denen  er  u.  a.  Blutungen  am  Halsteile  der 
Nervivagi,  eine  mächtige  Kontusion  am  Zwerchfell,  wo  das  Herz  auf- 
liegt, symmetrische  Blutungen  an  der  Vorderseite  der  unteren  Hais- 
und der  ganzen  Brustwirbelsäule  nebst  vielen  Erstickungsekchymosen, 
ferner  fleckenartige  Blutaustritte  an  den  weichen  Hirnhäuten  und  streifen- 
förmige Blutaustritte   im  Ependym  des  vierten  Ventrikels  nachwies. 

Aehnliche  Befunde  hat  Kratter  auch  an  Tieren  gefunden. 

Kratter  fand  bei  einem  Hunde,  der  nach  dreimaliger  Stromappli- 
kation sofort  tot  blieb,  ein  großes  Hämatoma  durae  matris  externum, 
intermeningeale  Blutungen,  oberflächliche  Zertrümmerung  der  Groß- 
hirnhemisphäre etc. 

Aehnlich  waren  die  Befunde  an  einem  elektrisch  getöteten  Kaninchen. 

Grange,  der  im  Jahr  1885  mit  Tieren  experimentierte,  erwähnt 
kleine  Hämorrhagieen  in  der  MeduUa. 

Und  so  wären  noch  andere  ähnliche  Veränderungen  zu  erwähnen. 

In  Anknüpfung  an  diese  Beobachtungen  muß  ich  konstatieren,  daß 
die  inneren  Befunde  des  von  mir  obduzierten  Monteurs  Sp.,  des 
Monteurs  H.  und  vieler  Tiere  absolut  negativ  ausfielen.  Weder 
im  Zentralnervensystem,  noch  in  den  anderen  Innenorganen  vermochte 
ich  je  eine  makroskopisch  sichtbare  Veränderung  zu  konstatieren. 
Auch  die  inneren  Obduktionsbefunde  von  Prevost  und  Batelli  und 
mancher  anderer  Autoren,  die  an  verschiedenen  Tieren  experimentierten, 
sind  durch  kein  irgendwie  nennenswertes  Resultat  ausgezeichnet. 

Im  Gegensatze  dazu  waren  meine  mikroskopischen  Unter- 
suchungen, denen  ich  das  zentrale  und  zum  Teil  auch  bis 
periphere  Nervensystem  von  Menschen  und  Tieren  unter- 
warf, von  Erfolg  begleitet. 

Kratter,  der  das  Zentralnervensystem  der  zwei  verunglückten 
Monteure  in  sehr  eingehender  Weise  untersuchte,  fand  ganz  kleine 
Blutextravasate  in  den  perivaskulären  Räumen  der  oberflächlicheren, 
peripheren  Arterien;  so  z.  B.  an  der  Arteria  spinalis  an- 
terior, an  der  abzweigenden  Arteria  sulci,  Arteria  fissurae 
posterioris.  Kratter  konstatiert  ausdrücklich,  daß  derlei 
perivaskuläre    Blutaustritte    nur     an    der    Peripherie    oder 
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nahe  der  Oberfläche,  niemals  in  der  Tiefe,  z.  B.  in  der  Sub- 
stanz des  Markes,  angetroffen  wurden. 

Corrado  fand  mikroskopische  Veränderungen  der  Zellen  im 
Gehirn  von  Hunden,  die  er  elektrischen  Strömen  ausgesetzt  hatte.  Er 
beschreibt  Vakuolenbildung,  Verlagerung  der  Chromatinsubstanz,  Ber- 
stung der  Zellen,  Abreißen  der  Fortsätze  etc. 

Ueber  ähnliche  Befunde  im  Rückenmark  wurde  von  v.  Swie- 
talski  berichtet,  der  Tiere  stundenlang  an  den  glattrasierten  Hinter- 
beinen faradisierte. 

Meine  histologischen  Untersuchungen  umfassen  vorwie- 
gend das  Nervenmaterial  von  3  Menschen  und  10  Tieren,  und  zwar 
waren  es: 

a)  1.  die  Leichen-^)  von  2  Blitzgetroffenen, 

2.  die  Leiche  des  elektrisch  getöteten  Monteurs  Sp.; 

b)  Die  Kadaver  von 

1.  1  Maus, 

2.  1  Meerschweinchen, 

3.  2  Hunden, 

4.  2  Pferden, 

5.  2  Fröschen, 

6.  2  Kaninchen. 

Die  histologischen  Befunde  sind  in  zwei  große  Gruppen  ein- 
zuteilen : 

I.  in  frische  und 
n.  in  ältere  Veränderungen. 

Zu  den  ersteren  gehören  die  gleich  im  Anschlüsse  an  das  Trauma 
sich  entwickelnden,  nach  dem  Tode  sofort  manifesten  Alterationen. 

Zur  zweiten  Gruppe  sind  die  an  überlebenden  Individuen 
erst  später  sich  zeigenden  Veränderungen  zu  zählen. 

Die  erste  Gruppe  erstreckt  sich  auf  die  Befunde  im  Nervensystem 
der  drei  Menschen  und  der  erstgenannten  Tierarten. 

Die  histologischen  Untersuchungsergebnisse  des  Nervensystems  der 
Frösche  und  der  Kaninchen  bilden  die  kleinere  zweite  Gruppe. 

Im  folgenden  werden  die  Obduktionsberichte  mit  Angliederung 
der   zugehörigen   histologischen  Befunde   im  Detail   mitgeteilt  werden. 


^)  Das  Zentralnervens}'stem  eines  dritten  Blitztoten  konnte  nicht  mit  Erfolg 
mikroskopisch  untersucht  werden,  weil  die  Autopsie  erst  40  Stunden  post  mortem 
vorgenommen  wurde  und  die  Leichenteile  schon  etwas  faul  waren. 


I.  Fall.     Tötung  durch  Blitzschlag. 
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I.  Fall.     Tötung  des  Lehrers  P.  durch  Blitzschlag, 
üeber  den  am  Donaudamm  vom  Blitz  getöteten  Lehrer  P.  wurde 
folgendes  polizeiliche  Parere  erhoben : 

Johann  P.,  20  Jahre  alt,  Lehrer,  wurde  am  29.  April  1901  gegen  5  Uhr  Nach- 
mittags auf  dem  Feldwege  gegen  Strebersdorf  Von  einem  Blitzschlage  getroffen 
und  tot  aufgefunden.     Die  Beschau  ergab  folgendes: 


Fig.  22. 


Fig.  24. 


Fig.  21. 


Blitzflguren  auf 
der  rechten  un- 
teren Extremität 
der  Therese  D. 


An  der  Innenseite  des 
Oberschenkels  (ajäh- 
riger Knabe)  zarte  wie 
weißgezähnte  Narben 
aussehende  Streifen 
als  Reste  von  Blitz- 
figuren. 


Das  Haupthaar  in  der 
Mitte  verbrannt;  eine 
nahezu  synametrische 
Anordnung  der  Ver- 
brennungen am  Kör- 
per des  blitzgetöteten 
Lehrers  P. 


Schmächtiges  Individuum,  im  Gesichte  zahlreiche  Totenflecke,  am  Nacken 
in  der  Ausdehnung  eines  Fünfkronenstückes  die  Haare  versengt  und  die  Haut  ge- 
schwärzt, sonst  äußei-lich  keine  Verletzungen.  Die  Glieder  schlaff.  Der  Havelock 
in  der  Mitte  versengt.  Der  Tote  wurde  mit  dem  Gesichte  zur  Erde  liegend  auf- 
gefunden, dürfte,  wie  die  Totenflecke  beweisen,  schon  eine  V^ — 1  Stunde  ge- 
legen haben.     Der   Untersuchte   ist    demnach    durch  Blitzschlag   getötet  worden. 

Dr.  M.,  k.  k.  Polizeiarzt. 
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Denselben  Abend  wurde  der  Verunglückte  in  die  Leichenkammer  von  Jed- 
lesee  gebracht.  Tags  darauf,  am  30.  April,  konnte  ich  um  6  Uhr  Abends,  i.  e. 
24  Stunden  post  mortem,  die  Leiche  sehen  und  am  nächsten  Morgen  die  Autopsie 
vornehmen. 

Das  Sektionsprotokoll  lautet: 

Sektionsprotokoll,  aufgenommen  von  der  k.  k.  Bezirkshauptmannschaft 
Floridsdorf  am  1.  Mai  1901,  9  Uhr  Vormittags,  aus  Anlass  der  sanitätsärztlichen 
Obduktion  der  Leiche  des  am  29.  April,  5  Uhr  Nachmittags  durch  Blitzschlag 
getöteten  Lehrers,  Johann  P.,  20  Jahre  alt,  aus  Strebersdorf. 

Anvresend  die  Gefertigten. 

Körper  von  großer  Statur,  ziemlich  kräftigem  Knochenbau ;  Muskulatur  und 
Panniculus  adiposus  ziemlich  gut  entwickelt.     Leichenstarre. 

Aeußere  Decke  blaß;  auf  dem  Kopfhaar  (Fig.  24)  eine  Versengung,  die  in 
der  Gegend  der  Kranznaht  beginnt  und  in  der  Form  eines  gleichschenkeligen 
Dreieckes  bis  in  den  Nacken  zieht,  wo  an  der  Haargrenze  (an  der  Spitze  des  Drei- 
ecks) die  Haut,  in  der  Grösse  eines  Vierkreuzerstückes  von  Haaren  entblößt,  eine 
Exkoriation  zeigt.  Von  der  Basis  dieses  Dreieckes  an  der  Kranznaht  zieht  eine 
ca.  2  cm  breite  lineare  Versengung  zum  rechten  Ohre  hinunter.  Die  Haut  der 
rechten  Wange  ist  diffus  gerötet  und  zeigt  einzelne  ca.  linsengroße  eingesprengte 
Brandwunden  dritten  Grades. 

Die  Brandfläche  der  Wange  ist  konform  dem  oberen  Rande  des  Halskragens 
in  einer  scharfen,  vom  vorderen  Rande  des  Kaumuskels  nach  hinten  bis  zum 
Kopfnicker  reichenden  Linie,  ca.  zwei  Querfinger  unter  dem  rechten  Ohrläppchen, 
begrenzt.  Hinter  dem  rechten  Ohre  ist  die  Haut  lederartig  hart,  die  Haargrenzen 
ausgebrannt.     An  der  Nackenfläche   ist   die  Haut  an  einzelnen  Stellen  exkoriiert. 

An  der  Rückenfläche  zeigt  die  Haut  von  der  Schulterhöhe  nach  abwärts  in 
mehr  oder  weniger  regelmäßiger  Dreieckform  (Fig.  24),  deren  Basis  die  Ver- 
bindungslinie zwischen  beiden  äußeren  Schulterblattwinkeln  und  deren  Spitze 
dem  elften  Brustwirbel  entspricht,  eine  Brandwunde,  an  der  zu  bemerken  ist, 
daß  die  größere  Hälfte  dieses  Dreiecks  der  linken  Brustkorbhälfte  zukommt. 
Die  Fläche  dieses  Dreieckes  zeigt  eine  diff"use  Rötung  mit  sehr  zahlreichen  linsen- 
großen, lederartig  sich  anfühlenden,  wie  vertrockneten  Stellen.  Beim  Einschneiden 
dieser  Stellen  knirscht  die  Haut,  sie  läßt  sich  schwer  von  der  Unterlage  abheben ; 
subkutane  Blutungen  sind  nicht  vorhanden. 

Von  der  Höhe  des  elften  Brustwirbels  verbreitert  sich  die  oben  beschriebene 
veränderte  Hautpartie  und  reicht  in  der  Mittellinie  bis  zur  halben  Höhe  des 
Kreuzbeines,  überragt  die  Mittellinie  nach  links  nahezu  um  drei  Querfinger,  geht 
von  hier  an  der  Basis  des  Kreuzbeines  in  gleicher  Breite  auf  die  rechte  Gesäß- 
backe über,  wo  in  der  Gegend  des  Sitzbeiuknorrens  die  punktförmigen  Brand- 
wunden sehr  spärlich  werden  und  einen  Durchmesser  von  1  mm  aufweisen. 

An  der  Außenseite  des  rechten  Oberschenkels  ist  die  Haut  in  einer  nach 
oben  halbmondförmig  (Konkavität  nach  oben)  begrenzten  Linie,  nach  abwärts  in 
Streifenform  diffus  gerötet.  Dieser  halbmondförmige  Bogenstreifen,  dessen  Spannung 
13  cm  beträgt,  reicht  mit  seinem  vorderen  Hörn  zum  vorderen  oberen  Darmbein- 
stachel, mit  dem  hinteren  unterhalb  des  Rollhöckers  zur  Glutäalfalte.  Die  Haut 
ist  leicht  gerötet;  beim  Einschneiden  waren  die  tieferen  Schichten  der  Oberhaut, 
auch  das  Unterhautzellgewebe  verändert;  der  obere  konkave  Rand,  in  der  Breite 
von  1  cm  lederartig  hart,  knirscht  beim  Einschneiden. 
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Fig.  25. 


Die  Haare  des  rechten  Unterschenkels,  an  der  vorderen  und  äußeren  Seite,  waren 
vollkommen  versengt.  Dem  mittleren  Drittel  desselben  Unterschenkels  entsprechend 
zeigt  die  Haut  zahlreiche,  einzeln  stehende,  teils  punktförmige,  teils  linsengroße, 
lederartig  sich  anfühlende,  unter  dem  Messer  knirschende,  braungefärbte  Flecken, 
welche  Farbe  auch  dem  Querschnitte  einer  solchen  Stelle  entspricht;  Blutungen 
sind  keine  vorhanden.  Dem  unteren  Drittel  gemäß  zieht  ein  ca.  2  cm  breiter  Streifen 
an  der  Vorderfläche  des  Wadenbeines  über  seinen  äußeren  Knöchel,  sich  bis  auf 
5  cm  verbreiternd,  und  von  hier  in  einem  solchen  Streifen  am  äußeren  Fußrande 
bis  zu  den  Zehen ;  die  Haut  gerötet,  weich,  keine  Blutungen. 

Auf  der  linken  Bauchseite  ist  eine  ganz  isolierte,  unregelmäßig  geformte, 
von  der  Nabelhöhe  nach  abwärts  bis  zum  Schamberge,  in  der  Mittellinie  sich 
scharf  absetzende,  nach  außen  bis  zum  Darmbeinstachel  reichende  Veränderung 
der  Haut  (Fig.  25),  die  an  ihrer  Oberfläche  dunkelbraun  gefärbt  und  von  harter, 
lederartiger  Beschaffenheit  ist.  Unter  dem  Einschneiden  knirscht  die  Haut,  beim 
Betupfen  mit  dem  Skalpell  hört  man  einen  Ton.  Beim  Einschneiden  sieht  man, 
daß  die  Schwarte  kaum  1  mm  dick  ist,  jedoch  keinerlei  Blutungen  erkennen  läßt. 
Das  Unterhautzellgewebe  daselbst  unverändert. 
Von  der  Gegend  des  vorderen  Darmbein- 
stachels zieht  eine  ebenso  veränderte  Haut- 
partie in  ca.  5  cm  Breite  zur  Mitte  des  Ober- 
schenkels, wo  sich  die  einheitliche  Fläche  in 
einzelne,  ca.  heller-  und  linsengroße  Flecke 
auflöst,  und  zwar  nur  in  spärlicher  Ausbrei- 
tung bis  zum  Knie  herab.  Nach  der  Innenseite 
des  Oberschenkels  zu  reichen  diese  Flecken  bis 
zur  Gegend  des  Beinzuziehers.  Die  Schamhaare 
sind  auf  der  linken  Seite  versengt,  die  der 
rechten  Seite  sind  unversehrt. 

Der  Penis  ist  an  seiner  vorderen  Fläche, 
der  unteren  Hälfte  der  Pars  pendula,  rotbraun 
gefärbt,  die  Haut  lederartig  hart  und  knirscht 
beim  Einschneiden.    Beide  Skrotalhälften  sind 

an  ihrer  äußeren  Fläche  gerötet;  dem  unteren  Skrotumende  entsprechend  zeigt 
die  Innenfläche  des  rechten  Schenkels  eine  1  cm  breite  und  7  cm  lange,  nach 
unten  scharf  linear  begrenzte  Veränderung  der  Haut,  die  der  früher  beschriebenen 
am  linken  Oberschenkel  ähnelt.  Die  Haare  des  Mittelfleisches  und  die  des  linken 
Oberschenkels  an  ihrer  vorderen  und  mittleren  inneren  Partie  versengt.  Am  rechten 
Oberschenkel  sind  die  Haare  nur  an  der  Außen-  und  Hinterfläche  versengt.  Am 
linken  Unterschenkel  sind  die  Haare  an  der  Innen-  und  Vorderhälfte  im  ganzen 
Bereiche  ebenso  verändert,  außen  nur  in  den  oberen  zwei  Dritteln,  wo  wir  an 
besagter  Grenze  am  Wadenbeine  eine  hellergroße,  ganz  isoliert  stehende  Haut- 
veränderung wahrnehmen,  die  die  früher  beschriebenen  Eigenschaften  aufweist. 

An  der  Innenfläche  des  Unterschenkels,  dem  inneren  Kopfe  des  großen  Waden- 
muskels entsprechend,  sieht  man  mehrere  linsengroße,  in  einer  10  cm  langen,  nach 
abwärts  verlaufenen  Linie  Hautveränderungen,  die  ebenso  wie  die  früheren  rot- 
braun gefärbt  sind,  sich  lederartig  anfühlen  und  beim  Schneiden  knirschen. 

An  der  großen  Hautschenkelvene  (Vena  saphena),  die  unter  dieser  Linie 
verläuft  und  herauspräpariert  wird,  ist  nichts  Auffälliges  zu  finden. 


Linksseitige    Haut-    und    Haarver- 
brennung amKörper  des  Lehrers  P., 
welche  genau  in  der  Mittellinie  be- 
grenzt ist. 
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Am  unteren  Ende  des  Schienbeines  und  zwar  an  dessen  Vorderfläche  einzelne 
unregelmäßig  geformte  Hautveränderungen,  welche  als  Eintrocknung  von  Haut- 
blasen zu  erkennen  sind. 

Die  Fußsohlen  und  seitlichen  Fußränder  zeigen  keinerlei  Veränderungen. 

Die  Augenlider  sind  geschlossen,  die  Bindehäute  leicht  gerötet,  die  Horn- 
haut nicht   getrübt,    die  Pupillen   gleich  weit,   jedoch   von    übernormaler  Größe. 

Das  Gehirn  ist  von  normaler  Konsistenz  und  Farbe,  Rinde  und  Mark  ge- 
wöhnlich verteilt;  die  Ventrikel  von  normaler  Dimension,  das  Ependym  un- 
verändert und  zart;  in  der  inneren  Kapsel  nichts  Abnormes  zu  konstatieren, 
ebensowenig  im  Kleinhirn. 

Der  Kehlkopfeingang,  die  Schleimhaut  des  Kehlkopfes,  die  Trachea  und 
Bronchien  schwarzrot  gefärbt,  ebenso  das  submuköse  Gewebe  reichlich  mit  Blut 
überfüllt.     Schleimhaut  des  Oesophagus  blaß. 

In  beiden  Pleuraräumen  ca.   V2  1  flüssigen,  dunklen  Blutes. 

Die  Lungen  an  der  Oberfläche  glatt,  glänzend,  lufthaltig,  tiefrot  bis  schwarz 
gefärbt,  was  auch  an  den  Schnittflächen  wahrzunehmen  ist,  von  denen  sehr  reich- 
lich mit  Luft  gemengtes  Blut  herunterfließt. 

Der  Herzbeutel  ist  unverändert,  enthält  etwa  einen  Esslöffel  blutiger 
Flüssigkeit. 

Das  Herz  hat  Mannsfaustgröße,  ist  sehr  schlaff",  in  situ  an  der  Oberfläche 
eingesunken  und  beim  Erheben  hängt  es  wie  ein  schlaff"er  Beutel  herunter. 

Der  linke  Vorhof  und  ebenso  der  linke  Ventrikel  erscheinen  ganz  blutleer. 
Das  Endokard  glatt,  die  Klappen  unverändert,  schlußfähig.  Der  rechte  Vorhof 
blutleer,  der  rechte  Ventrikel  enthält  etwas  dunkles  Blut. 

Leber  und  Milz  bieten  nichts  Abnormes. 

Die  Nieren  von  normaler  Konsistenz  und  Grösse  zeichnen  sich,  besonders 
die  linke,  durch  hohen  Blutreichtum  aus.     üreteren  frei. 

Pankreas  und  Darm  sehr  blaß  und  blutleer;  Schleimhäute  daselbst  unver- 
ändert; im  Magen  ca.   V*  1  gelblich-breiiger  Flüssigkeit. 

Das  Blut  in  den  Gefäßen  flüssig,  auffallend  dunkel,  lackfarbig. 

Todesursache:  Tod  durch  Erstickung.     Verbrennungen  aller  drei  Grade. 
Dr.  Kaup,  k.  k.  Bezirksarzt,  Dr.  Jellinek,  Dr.  St  engl. 

II.  Fall.     Tötung  des  Maurers  Z.  durch  Blitzschlag. 

Protokoll,  aufgenommen  von  der  k.  k.  Bezirkshauptmannschaft 
Göding,  4.  Juni  1902.  Gegenstand  ist  die  sanitätspolizeiliche  Ob- 
duktion des  durch  Blitz  getöteten  23  Jahre  alten  Maurers  Johann 
Zabadal. 

A.  Aeußerer  Befund:  Männliche  kräftige  Leiche,  teilweise  bekleidet; 
am  rechten  Röhrenstiefel,  an  dessen  Innenseite  über  der  Sohle,  ist  ein  etwa  über 
handtellergroßes  Stück  Leder  herausgerissen,  die  Ränder  zeigen  keine  Brand- 
spuren. Der  mit  Eisen  frisch  beschlagene  Absatz  ist  abgerissen.  Die  Risse  im 
Stiefel  gehen  von  dem  beschriebenen  Defekt  nach  allen  Richtungen;  der  zuge- 
hörige Schuhfetzen  nicht  verbi'annt.  Der  linke  Stiefel  intakt;  das  Hemd  zeigt 
rückwärts,  in  der  Gegend  zwischen  den  Schulterblättern,  ein  etwa  zwei  hand- 
tellergroßes Loch  mit  versengten  Rändern,  ein  ebenso  großes  Loch  mehr  nach 
rechts,  der  Gegend  des  unteren  Skapularwinkels  entsprechend. 
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Das  Kopfhaar  erlitt  eine  flächenhafte  Versengung  (Fig.  26),  die  in  der  Gegend 
der  Koronarnaht  beginnt,  etwa  8  cm  breit  ist  und  über  den  Scheitel  hinweg  bis 
nach  hinten  unten  zur  Haargrenze  reicht  und  dabei  immer  an  Breite  zunimmt. 
Dem  Tuber  pariet.  sinist.  und  dem  Occiput  entsprechend  reicht  die  Versengung 
bis  an  die  Haut,  die  aber  unverletzt  geblieben  ist. 

Fig.  26. 


Das  Haupthaar  ist  in  seinem  mittleren  Anteile  ver- 
sengt. An  zwei  ca.  guldeugroßen  Stellen  fehlt  das 
Haar  vollständig;  die  Ränder  sind  blutig.  Am  Rücken 
hanf-   bis  linsengroße  blauschwarze  Sugillationen. 


Zwischen  beiden  Schultern  sind  einzelne  linsen-  bis  hellergroße  braune 
eingetrocknete  Brandflecken  (Brandwunden  zweiten  und  dritten  Grades). 

Der  unteren  Hälfte  der  linken  Skapula  entsprechend  sind  kleine  mohn-  bis 
hanfkorngroße,  dunkelblaue  bis  schwarz  pigmentiert  erscheinende,  in  Gruppen 
stehende  Flecken,  die  Epidermis  darüber  intakt,  beim  Einschneiden  sugilliert 
(das   Ganze    ähnelt    einem    alten,  vernarbten  Schrotschuß   mit   den    eingeheilten, 
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Fig.  27. 


durchscheinenden  Projektilen  [cf.  Fig.  26]);  über  dem  Kreuzbein,  und  zwar  mehr 
nach  rechts,  der  Gegend  der  Spina  ossis  ilei  poster.  entsprechend,  ein  etwa  doppel- 
talergroßer  dunkelschwarzer,  pergamentartiger  Brandschorf,  der  beim  Beklopfen 
mit  dem  Messer  tönt.  Von  dieser  Stelle  aus  eine  hakenförmige  Fortsetzung  nach 
rechts  unten  bis  zum  rechten  Trochanter  major,  dabei  die  Breite  von  2  cm  ein- 
nehmend. 

Ein  länglicher  Streifen  eines  eingetrockneten  Brandschorfes  an  der  linken 
Thoraxhälfte  von  der  7.  Rippe  bis  zur  Crista  ilei  hinunter. 

Von  der  Gegend  des  rechten  Trochanter  nach  abwärts  sind  die  Haare  der 
Außen-  und  Vorderseite  des  Oberschenkels  und  am  ganzen 
Unterschenkel  oberflächlich  versengt  (Fig.  27).  Die  Plantae 
pedis  beiderseits  intakt.     Sonst  nichts  Auffälliges. 

Die  Augenlider  geschlossen.  Die  Pupillen  mittelgroß 
und  gleichweit. 

Die  Leichenstarre  ziemlich  stark  entwickelt. 
B.   Innerer   Befund.     Die   vreichen    Schädeldecken 
ohne   jegliche    Veränderung;    mesokephales    Kranium,    an 
seiner  Innenfläche  glatt  und  glänzend. 

Die  Dura  stärker  injiziert,  keinerlei  Blutaustritte,  eben- 
sowenig an  den  Leptomeningen,  die  vollkommen  intakt  er- 
scheinen. Das  Gehirn  blaß,  glatt  und  von  teigiger  Kon- 
sistenz. Auf  dem  Durchschnitte  fällt  die  hochgradige  Blut- 
leere auf,  die  Ventrikel  leer,  das  Ependym  zart;  ebenso 
erscheint  die  Medulla  unverändert.  Die  Gefäße  an  der 
Gehirnbasis  mit  dunkelflüssigem  Blute  gefüllt. 

Pleura  costalis  und  pulmonalis  glatt,  keinerlei  Ekchy- 
mosen  zu  konstatieren:  die  Lungen,  beiderseits  frei,  fühlen 
sich  polsterartig  an ;  am  Durchschnitte  mäßiger  Blutreichtum, 
in  den  Bronchien  etwas  Sekret. 

Das  Herz  etwa  faustgroß,  kontrahiert,  besonders  im 
linken  Ventrikel,  die  Klappen  glatt  und  schlußfähig;  im 
Innern  etwa  ein  Eßlöffel  dunklen,  flüssigen  Blutes,  kein 
Koagulum. 

Sowohl  Endo-,  Epi-  und  Perikard  frei  von  Hämor- 
rhagien.     Der  Darm   aufgetrieben,  blutleer. 

Im  Magen  Reste  von  Speisebrei,  die  Schleimhaut  etwas 
injiziert,  sonst  unverändert.  Die  Leber,  Milz,  Nieren,  Pankreas  normal.  Die 
Harnblase  leer.     Im  Rektum  Skybala. 

Gutachten:  Der  obduzierte  Johann  Z.  ist  eines  gewaltsamen  Todes  durch 
Blitzschlag  gestorben.  Den  Nachweis  dieser  Annahme  bekräftigen  die  Befunde 
am  Kopfhaar  und  an  der  Haut.  Das  Gehirn  wurde  von  dem  intervenierenden 
Dr.  S.  Jellinek  nach  Wien  überführt. 

Dr.  J.  Frankl,  m.  p.     Dr.  S.  Jellinek,  m,  p. 
Dr.  Mandl,  m.  p.  Bezirksarzt. 


Die  Haare  des  Unter- 
schenkels sind  ver- 
sengt.   Die  Haut 
selbst  ist  intakt. 


Aus  dem  Gehirn  des  Maurers  Z.  wurden  den  verschiedenen  Anteilen 
(wie  Frontal-,  Parietallappen  etc.)  entsprechend  einzelne  Schnitte  nach 
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Fig.  28. 


a 


a)  Blutung 


a 


der  Methode  von  Obersteiner  herausgenommen  und  in  der  üblichen 
Weise  konserviert  und  gehärtet. 

Zur  Färbung^)  wurden  mehrere  Methoden  in  Anwendung  ge- 
bracht : 

1.  Kernfärbung  (Eosin,  Hämatoxjlin  und  van  Gieson), 

2.  Zellfärbung  (Nißl), 

3.  Markscheidenfärbung  nach 
Weigert  und  Osmiumfärbung  nach 
Marchi. 

Die  mikroskopischen  Unter- 
suchungen ließen  in  verschiedenen 
Gehirnabschnitten  Veränderungen 
erkennen. 

An  vier  Stellen  des  Gehirnes 
und  zwar  im  Lobus  frontalis, 
centralis,  im  Kleinhirn  und  in 
der  Olive  waren  Blutaustritte  vor- 
handen. 

Es  waren  entweder  einfache, 
teils  rundliche,  teils  längliche  Blut- 
herde, oft  war  in  ihrem  Be- 
reiche ein  rupturiertes  Gefäß  zu 
finden. 

So  sehen  wir  z.  B.  auf  Fig.  28 
eine  mehr  streifenförmige  Blutung 
im  Stirnlappen;  die  Gehirnsub- 
stanz und  zwar  in  der  Rinde  ist  aus- 
einander gedrängt.  In  der  Mitte  der 
Hämorrhagie  ein  mehrfach  zerris- 
senes Gefäß,  dessen  freie  Wände 
zum  Teil  eingerollt  sind. 

Merkwürdig  war  eine  streifen- 
förmige  Blutung,    die  sich  symmetrisch   in   beiden  Oliven    etabliert 
hatte. 

Fig.  29  demonstriert  uns  die  zerwühlte  Marksubstanz  einer  Olive, 
in  welcher  eine  streifenförmige  Blutung,  die  in  ihrer  Kontinuität 
stellenweise  unterbrochen  wird,  veranschaulicht  ist. 


^)  Diese  Untersuchungstechnik  wurde    in    der  Folge  auch  bei  allen  anderen 
Fällen  angewendet. 
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In  den  angrenzenden  Ganglienzellen  der  Olive  waren  alle  Kerne 
auffälligerweise  ganz  an  die  Peripherie  verlagert.  Die  Tinktions- 
fähigkeit  v^ar  unverändert. 

III.  Fall.     Tötung  durch  Blitzschlag. 
Protokoll,    aufgenommen    von    der   k.  k.  Bezirkshauptmannschaft 

Fig.  29. 


a)  Blutung. 

Göding,  4.  Juni  1902.    Gegenstand  ist  die  sanitätspolizeiliche  Obduktion 
der  durch  Blitz  getöteten  Arbeiterin  Franziska  Brhel. 

A.  Aeußerer  Befund:  Weibliche  Leiche  mittlerer  Gröfse,  von  kräftigem 
Körperbau  und  ebensolcher  Muskulatur.  An  der  Rückenhaut,  besonders  den 
Gegenden  der  größten  Rippenkonvexitäten  entsprechend,  auf  welchen  die  Leiche 
aufliegt,  mohn-,  hanfkorn-  bis  linsengroße,  mitunter  in  Gruppen  stehende,  dunkel- 
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blaue  bis  schwarze  Flecken  (Fig.  30),  über  denen  die  Epidermis  intakt  erscheint, 
beim  Einschneiden  findet  man  den  einzelnen  Flecken  entsprechende  Blutaus- 
tritte  in  der  Cutis. 

Aehnliche  Flecken,  ebenfalls  in  Gruppen  angeordnet,  sind  vorne  an  der  linken 
Brustseite  unterhalb  der  Clavicula  (Fig.  31). 

Am  untersten  Ende  des  etwa  30  cm  langen  Zopfes  spärliche  oberflächliche 
Versengungen  des  Haares.     Sonst  keinerlei  Veränderung. 

Kleider  vollkommen  unversehrt.     Keine  Totenstarre. 

Die  Augenlider  geschlossen,  die  Pupillen  gleich  groß,  mittelweit. 

B.  Innerer  Befund:  Schädeldecken  normal,  ebenso  die  harten  und 
weichen  Hii'nhäute,  an  denen  man  vergebens  nach  Blutaustritten  sucht. 


Fig.  30. 


Hanf-,  linsen-  und  erbsengroße  blauschwarze 
Sugillationen,  über  welchen  die  Epidermis  in- 
takt ist.    Der  Haarzopf  ist  an  zwei  Stellen 
leicht  versengt. 


Fig.  31. 


In  der  linken  Fossa  infraclavicularis  in 
Gruppen  stehende  Sugillationen. 


Das  Gehirn  blaß,  an  seiner  Oberfläche  glatt,  Konsistenz  teigig,  die  Durch- 
schnittsflächen auffallend  blutleer.  Die  Ventrikel  frei,  das  Ependjm  zart.  Ebenso 
Medulla  unverändert. 

Die  rechte  Lunge  angewachsen,  die  linke  frei;  am  Durchschnitt  sehr  blut- 
reich, in  der  Pleura  keine  Blutaustritte. 

Das  Herz  faustgroß,  kontrahiert,  die  Klappen  glatt  und  schlußfähig.  Weder 
am  Endo-  noch  am  Epikard  Blutungen  zu  konstatieren. 

Der  Darm  durch  Gase  sehr  aufgetrieben.  Die  Oberfläche  der  Schleimhaut 
glatt  und  blaß. 

Im  Magen  Speisereste. 

Leber,  Milz,  Niere  und  Pankreas  normal. 

Blase  leer;  im  Rektum  Skybala. 

Das  Genitale  virginal. 
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Gutachten:  Die  obduzierte  Franziska  B.  ist  eines  gewaltsamen  Todes  durch 
Blitzschlag  gestorben.  Den  Nachweis  dieser  Annahme  bekräftigen  die  Befunde 
am  Kopfhaar  und  der  Haut.  Das  Gehirn  wurde  von  dem  intervenierenden 
Dr.  S.  Jellinek  nach  Wien  überführt. 

Die  Obigen,  m.  p. 

Hämorrhagieen  und  Gefäßrupturen  waren  in  diesem  Falle  nur  in 

Fig.  32. 


a)  Blutung, 

b)  geschlängelte  und  eingerissene  Gefäßwand. 

der  Medulla  oblongata  zu  finden.  Auch  diese  hatten  streifenförmige 
Ausbreitung,  sie  zerwühlten  die  Nervensubstanz,  von  welcher  einzelne 
losgetrennte  Stücke  mitten  in  der  Blutung  liegen. 

Ein  derartiger  Herd  ist  in  Fig.  32  veranschaulicht:  Mitten  in  der 
streifenförmigen  Blutung,  die  von  zackigen  Rändern  der  aufgelockerten 
Grundsubstanz  begrenzt  ist,  befindet  sich  ein  etwas  geschlängeltes 
Gefäß;  die  Wand  des  Gefäßes  ist  mehrfach  eingerissen  und  es  macht 
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den  Eindruck,   als   ob    die  Gefäßwand   in   ihre  Bestandteile  aufgerollt 
worden  wäre. 

Besondere  Zellveränderungen  waren  nicht  vorhanden. 

IV.  Fall.     Tötung  des  Monteurs  Sp.  durch  elektrischen 

Starkstrom. 
Am  28.  Februar  1902  wurde  ein  Monteur,  Namens  J.  Sp.,  18  Jahre 
alt,  in  einem  hiesigen  Elektrizitätswerke  durch  elektrischen  Kontakt 
getötet.  Er  hatte  mit  seinen  Händen  zwei  stromführende  (Wechselstrom 
1000  Volt  Spannung,  52  Perioden)  Metallteile  an  den  sog.  Isolations- 
prüfern erfaßt.  Ein  Monteur,  der  daneben  saß,  merkte,  wie  sein  Mit- 
arbeiter, J.  Sp.,  plötzlich  in  gebeugter,  halb  hockender  Stellung  auf 
den  Tisch  bezw.  auf  das  dort  angelehnte  Rad  niedersank;  Sp.  fiel 
nicht  um,  sondern  blieb  in  dieser  vornübergebeugten  Stellung  stehen. 
Seine  Hände  waren  an  die  Brust  angepreßt  und  mit  den  Außenflächen 
einander  genähert  (cf.  Fig.  63);  er  soll  nicht  aufgeschrieen,  sondern 
nur  halblaut  gestöhnt  haben.  Der  Monteur  erkannte  sofort,  um  was  es 
sich  handelte,  sprang  auf  und  schaltete  den  Strom  aus;  das  Ganze  soll, 
wie  versichert  wird,  nur  ^2  Minute  gedauert  haben,  sicher  nicht  mehr, 
eher  weniger.  Der  Verunglückte  blieb  auch  nach  der  Stromausschaltung 
in  der  ursprünglichen  Stellung,  über  den  Tisch  gebeugt,  stehen;  die 
rasch  alarmierten  Arbeiter  legten  den  Verunglückten  horizontal  auf 
den  Boden,  lüfteten  seine  Kleidung,  zogen  die  Zunge  vor  und  be- 
gannen die  künstliche  Atmung;  in  ca.  10  Minuten  war  ein  Arzt  zur 
Hand,  der  den  bereits  eingetretenen  Tod  konstatierte,  dennoch  aber 
die  künstliche  Atmung  noch  eine  halbe  Stunde  fortsetzen  ließ.  Das 
halblaute  Stöhnen  soll  die  einzige  Aeußerung  des  Verunglückten 
gewesen  sein.  Den  Monteuren  ist  an  seinem  Gesichte  nichts  Beson- 
deres aufgefallen;  seine  Augen  seien  geschlossen  gewesen.  Der  Un- 
fall geschah  um  5  Uhr  Nachmittags.  Gleich  nach  dem  Unfälle 
sah  Herr  Dr.  Friedländer  die  Leiche,  der  mir  hierüber  folgendes 
schrieb : 

,Den  Fall  des  Monteurs  Späth  betreffend  habe  ich  Ihnen  folgendes  mitzu- 
teilen: Ich  wurde  sofort  nach  dem  Unfälle  gerufen  und  war  in  5  Minuten  zur  Stelle; 
habe  also  den  Verunglückten  10  Minuten  nach  dem  Unfälle  gesehen.  Der  erste 
Anblick  sagte  mir  schon,  daß  ich  es  mit  einem  Toten  zu  tun  habe.  Bevor  ich 
kam,  wurde  schon  von  den  Arbeitern  die  künstliche  Atmung  eingeleitet.  Bei  der 
Untersuchung  war  nicht  die  geringste  Spur  eines  Herzschlages  zu  beobachten, 
Trotzdem  setzte  ich  die  künstliche  Atmung  noch  ca.  V2  Stunde  fort,  aber,  wie 
ich  vorausgesehen  habe,  ohne  jeden  Erfolg.  Bei  der  Inspektion  zeigte  sich 
äußerlich  gar  keine  Verletzung,  obzwar  ich  auf  eventuelle  Brandwunden  rechnete. 
Jellinek,  Elektro-Pathologie.  9 
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Die  Augen  waren  weit  aufgerissen,  der  Mund  geschlossen.  Die  Extremitäten 
fühlten  sich  kühl  an,  wie  bei  beginnender  Totenstarre,  waren  aber  in  den  Ge- 
lenken leicht  beweglich."  Dr.  Friedländer,  m.  p. 

Vier  Stunden  nach  dem  Unfälle  bekam  ich  die  Leiche  zu  Gesicht. 

Große,  kräftige  Leiche,  ziemlich  starke  Muskelstarre,  besonders  der  oberen 
Extremitäten.  Die  Haut  des  Gesichtes  und  des  übrigen  Körpers  blaß ;  gewöhn- 
licher Gesichtsausdruck,  Pupillen  mittelgroß,  gleichweit.  Außer  an  den  Händen 
ist  am  ganzen  übrigen  Körper  keinerlei  Verletzung  zu  konstatieren.  Das  Glied 
halb  erigiert,  vor  dem  Oreficiura  ein  grauer,  glasig  aussehender  Tropfen;  die 
mikroskopische  Untersuchung  ergab  Spermatozoen.  Das  einzige,  was  man  bei 
der  äußeren,  allerdings  erst  bei  genauester  und  darauf  abzielender  Untersuchung 
wahrnehmen  konnte,  war  eine  mehr  oder  weniger  symmetrisch  sitzende  Ver- 
letzung der  Palmae,  an  deren  oberen  (proximalen)  Umgrenzungen  zwischen  Thenar 
und  Antithenar.  Es  waren  blasenartige  Abhebungen  der  Epidermis,  etwa  von  der 
Größe  einer  Erbse ;  die  abgehobene  Epidermis  auffällig  hart  und  teilweise  eingesun- 
ken; die  Veränderungen  glichen  austrocknenden  Blasen  auf  harten  alten  Schwielen, 
wie  man  sie  manchmal  bei  Turnern  sieht.  Die  Läsion  blaß,  keine  Trennung  der 
Substanz,  keine  Reaktion  der  Umgebung.  Aehnliche  Veränderungen  von  kleinerer 
Ausbreitung  in  nächster  Umgebung.  An  den  Beeren  des  4.  Fingers  links  und 
des  5.  Fingers  rechts  waren  kaum  linsengroße,  rundliche,  ganz  leichte  Epithel- 
abhebungen, an  ihrer  Oberfläche  glänzend.  Auch  hier  Mangel  einer  Reaktions- 
erscheinung (cf.  Fig.  67). 

Es  läßt  sich  nicht  unbedingt  behaupten,  daß  die  besprochenen  Verletzungen 
mit  dem  Stromkontakte  in  ursächlichen  Zusammenhang  zu  bringen  seien.  Nur  die 
Lokalisation  und  die  eigentümliche  Symmetrie  an  beiden  Händen  spricht  für  die 
Vermutung,  daß  die  Verletzungen  dem  unglückseligen  Kontakte  ihren  Ursprung 
verdanken.  Wenn  dies  zutrifft,  so  kann  man  sich  auch  annähernd  das  Bild  kon- 
struieren, wo  die  Pole  in  der  Hand  des  Monteurs  gelegen  haben.  Ueber  den  weiteren 
Umstand,  ob  es  möglich  ist,  einen  Anhaltspunkt  zu  gewinnen,  ob  Unvorsichtigkeit 
oder  Selbstmord,  wie  von  mancher  Seite  mit  Unrecht  behauptet  wurde,  vorliege, 
will  ich  mich  anderorts  auslassen  (s.  „elektrisches  Unfallwesen").  Tags  darauf,  etwa 
24  Stunden  post  mortem,  habe  ich  im  Baumgartener  Friedhof  in  Anwesenheit 
des  Herrn  Bezirksarztes  Dr.  Lauf  er  die  Obduktion  vorgenommen. 

Das   Obduktionsprotokoll   lautet: 

Wien,  am  1.  März  1902.     Friedhof  Baumgarten. 

Sanitätsärztliche  Obduktion  der  Leiche  des  durch  elektrische  Hochspannung 
getöteten  Johann  Sp.,  18  Jahre  alt,  Monteur,  durchgeführt  von  Dr.  S.  Jellinek 
in  Anwesenheit  des  Dr.  Lauf  er,  k.  k.  Bezirksarzt  in  Wien. 

Männliche  Leiche  von  großer  Statur,  sehr  kräftigem  Knochenbau,  starker 
Muskulatur,  gut  entwickeltem  Panniculus  adiposus ;  äußere  Decken  von  normalem 
Aussehen;  Leichenstarre  gut  ausgebildet,  kein  Zeichen  besonderer  Fäulnis.  Bei 
genauer  Untersuchung  der  Hände  findet  man  an  der  linken  Handfläche,  und  zwar 
an  ihrem  proximalen  Rande,  mehr  daumenballenwärts,  eine  etwa  hellergroße, 
unregelmäßig  begrenzte,  blasenartige,  dabei  ziemlich  flache  Abhebung  der  Epi- 
dermis, die  sich  sehr  derb  und  hart  anfühlt,  in  ihren  Rändern  gefaltet  und  in 
toto  eingetrocknet  erscheint.  In  der  Umgebung  dieser  Hautveränderung  keine 
Rötung  oder  irgend  etwas  Auffälliges.  Auf  der  Fingerbeere  des  4.  Fingers  der- 
selben Hand,  mehr  ulnarwärts  gelegen,  eine  kaum  linsengroße,  sehr  flache,  blasen- 
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artige  Abhebung  der  Epidermis;  auch  diese  zeigte  Eintrocknungserscheinungen. 
Am  Dorsum  dieser  Hand,  und  zwar  über  dem  Processus  stiloideus,  eine  linsen- 
grofse,  seichte  Hautabschürfung  mit  mehreren  punktförmigen  in  der  Umgebung, 
die  alle  ziemlich  trocken  sind.  An  der  Palmarfläche  der  rechten  Hand,  nahezu 
korrespondierend  der  Blase  der  linken  Hand,  eine  ähnliche  blasenartige  Abhebung 
der  Epidermis,  die  sich  ebenfalls  als  sehr  derb  und  trocken  erweist;  eine  kleine, 
mohnkorngroße  Blase  in  nächster  Umgebung.  An  der  rechten  radialen  Vorder- 
armseite geringgradige  Hautabschürfungen.  An  der  Fingerbeere  des  Kleinfingers 
der  rechten  Hand  ebenso  wie  links  eine  flache,  trockene  Blasenabhebung  der 
Epidermis.  Außer  diesen  Veränderungen  an  den  Händen  ist  äußerlich  am  ganzen 
Körper  der  Leiche  nichts  Abnormes  zu  konstatieren.  Augenlider  geschlossen, 
Pupillen  gleich  groß,  mittelweit.  Nasen-  und  Mundhöhle  leer.  Mesokei^hales 
Cranium;  die  weichen  Schädeldecken  blutreich:  die  Dura  glatt  und  glänzend,  die 
Sinus  reichlich  mit  dunklem,  flüssigem  Blute  gefüllt;  die  weichen  Meningen  er- 
scheinen intakt.  Konsistenz  des  Gehirns  fest;  dasselbe  wird  behufs  mikro- 
skopischer Untersuchung  in  toto  in  Müller-Formolflüssigkeit  gelegt.  Weder  an 
der  Gehirnbasis,  noch  in  den  Schädelgruben  irgend  etwas  Auffälliges  zu  be- 
merken. Die  oberen  Luftwege  leer,  ihre  Schleimhaut  unverändert;  keine  Struma, 
keine  Thymusdrüse.  Die  Lungen  lufthaltig,  allenthalben  von  normaler  Konsistenz, 
ihre  Oberfläche  glatt  und  glänzend,  ebenso  die  Pleura  costalis;  beim  Einschneiden 
erweist  sich  die  Lunge  sehr  blutreich.  Das  Herz  klein,  kontrahiert,  besonders  im 
linken  Venti-ikel:  innen  dunkles,  flüssiges  Blut;  der  Klappenapparat  intakt;  die 
Sektion  der  Leber,  Nieren  und  des  Pankreas  fördert  vollkommen  normale  Ver- 
hältnisse. Die  Milz  erscheint  etwas  vergrößert,  ihr  Gewebe  weich,  Pulpa  nicht 
abstreifbar.  Ln  Magen  frische  Speisereste;  die  Schleimhaut  blaß,  unverändert; 
im  Darm  Contenta.  Die  Blase  kontrahiert,  enthält  nur  einige  Kubikcentimeter 
klaren  Urins;  der  Mastdarm  leer. 

Von  der  Achselhöhle  abwärts  bis  zum  unteren  Drittel  der 
Vorderarme  werden  die  Gefäß-  und  Nervenscheiden  präpariert; 
es  wird  daselbst  genau  nach  Blutaustritten  gesucht,  doch  ohne 
Erfolg. 

Die  Dura  und  die  weichen  Meningen  des  Rückenmarkes  waren  unverändert. 
Das  Rückenmark  in  seiner  Konsistenz  hart.  Auch  dieses  wird  behufs  Härtung 
sofort  in  Müller-Formolflüssigkeit  gelegt. 

Schließlich  wurden  die  Kleider  untersucht;  keinerlei  Zerreissung,  keine  Ver- 
brennung.    Die  Zugstiefel,    die  der  Monteur  trug,  waren  trocken  und  unversehrt. 

Das  herauspräparierte  Gehirn,  Rückenmark  und  Herz  wurden  in  Formol- 
flüssigkeit getan  und  ins  Wiener  pathologische  Institut  gebracht.  Herr  Hofrat 
Weichselbaum  hatte  die  Güte,  die  Sektion  dieser  Organe  vorzunehmen; 
der  makroskopische  Befund  war  nach  Professor  Weichselbaum  vollkommen 
negativ. 

Mein  größtes  Augenmerk  richtete  ich  darauf,  ob  ich  schon  makroskopisch 
Veränderungen,  wie  Blutaustritte  u.  dergl.,  flnden  könnte,  besonders  an  den 
Stellen,  die  voraussichtlich  von  einem  Hauptanteile  des  Stromes  durchflössen 
wurden.  Doch  überall  erschienen  die  Gewebsteile  unversehrt.  Aus  äußeren 
Gründen  konnten  die  beschriebenen  Eintrittsstellen  des  Stromes  an  der  Flach- 
hand nicht  genau  untersucht  werden. 

So  verlief  die  Obduktion   eigentlich   negativ;    dunkles,    flüssiges   Blut,    ein 
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schlaffes,  mit  flüssigem  Blute  erfülltes  Herz,  starke  Hyperämie  der  Lungen,  der 
Leber  und  Nieren  waren  der  einzige  Befund,  der  jedoch  nichts  Charakteristisches 
an  sich  hatte. 

Selir  ergiebig  war  in  diesem  Falle  dagegen  die  liistologisclie 
Untersuchung. 

Nebst  dem  Zentralnervensystem  und  dem  Nervus  medianus 
und  ulnaris  wurden  noch  Herz,  Lunge,  Leber  und  Milz  einer  mikro- 
skopischen Durchsicht  unterworfen. 


^ a 


1-* 


a)  Blutung,    b)  Kapillaren. 

Die  Herzganglien  zeigten  normale,  schöne  Nißl- Färbung. 
Sonst  aber  waren  weder  die  Präparate  des  Herzens,  noch  die  der  Lunge, 
Leber  und  der  Milz  durch  irgend  eine  auffällige  Erscheinung  aus- 
gezeichnet. Auch  die  Schnitte  der  Nn.  medianus  und  ulnaris  erschienen 
vollkommen  intakt. 

Eine  reiche  Ausbeute  an  Befunden  bot  das  Gehirn  und  besonders 
das  Rückenmark.  In  den  Serienschnitten  der  linken  Gehirnhemi- 
sphäre waren  im  Lobus  centralis  und  occipitalis  Blutaustritte 
vorhanden. 
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Die  Hämorrhagie  im  linken  Lobus  centralis  war  von  etwas 
größerer,  mehr  flächenhafter  Ausbreitung;  ihre  Lokalisation  entsprach 
der  Rindengegend,  die  an  ihrer  Oberfläche,  welche  von  der  Blutung 
fast  erreicht  wurde,  intakt  blieb  (Fig.  33).  Streifenförmig  reicht  die 
Blutung  in  die  Tiefe,  wobei  die  Gehirnsubstanz  spaltähnlich  aus- 
einander gedrängt  wird.  Die  gezähnten  Umrandungen  sind  von  Blut- 
körperchen besetzt. 

Auch  im  Lobus  occipitalis  ist  es  die  graue  Substanz,  wo  eine 
viel  kleinere,  rundliche  Blutung  Platz  ergriffen  hat. 

Viel  zahlreicher  und  mannigfacher  sind  die  Blutaustritte  und 
Gefäßalterationen  im  Rückenmarke,  dessen  Oblongata  und  Cervical- 
mark  die  Hauptausbreitungsstätte  für  die  Läsionen  abgeben. 

Aehnlich  wie  im  Gehirn  ist  es  auch  hier  ausschließlich  die  graue 
Substanz,  wo  wir  die  Veränderungen  zu  suchen  haben. 

Die  Gegend  der  Vorderhörner  und  die  Substantia  grisea,  in 
der  Nähe  des  Zentralkanal  es,  sind  das  Gebiet  der  erwähnten 
Alterationen.  Nur  in  einem  einzigen  Schnitte  aus  dem  Dorsalmarke 
besteht  eine  Hinterhornblutung. 

Die  Blutextravasationen  sind  mikroskopisch  klein,  teils  flächen- 
haft,  teils  streifenförmig  oder  punktartig,  substituieren  oft  die  nervöse 
Substanz,  die  an  vielen  Stellen  zerwühlt  erscheint. 

Die  Ganglienzellen  werden  von  den  Blutungen  manchmal  verdeckt, 
oft  aber  werden  sie  auch  dadurch  zertrümmert. 

An  einzelnen  Stellen  des  Halsmarkes,  und  zwar  der  Hals- 
anschwellung, sind  die  Ganglienzellen  von  einem  feinen  Netze 
strotzend  gefüllter  Kapillaren  umgeben.  Es  sind  starke  Injektions- 
bilder in  den  feinsten  Kapillaren,  die  oft  gabelförmig  eine  Ganglien- 
zelle umklammern.  In  den  Kapillaren  (Nißl- Färbung),  die  knapp 
die  Breite  eines  Blutkörperchens  haben,  stehen  die  Blutzellen  dicht 
gedrängt  hintereinander. 

Unter  den  erwähnten  Blutaustritten  im  Halsmarke  gebührt  einem 
in  der  Intumescentia  cervicalis  besondere  Beachtung. 

Es  ist  dies  der  Serienschnitt  Nr.  8  dieser  Rückenmarksammlung. 
Im  Bereiche  des  Vorderhornes,  und  zwar  an  der  Grenze  der  grauen  und 
weißen  Substanz,  zieht  sich  eine  längliche,  in  Wellenform  verlaufende 
Blutung  hin,  durch  welche  die  Grundsubstanz  aufgewühlt  erscheint 
(s.  Taf.  I).  Zwei  größere  Ganglienzellen  erscheinen  aus  ihrem  Zusammen- 
hange gelockert. 

Eine  von  ihnen  ragt  mit  einer  freien  Seite  in  die  Blutung  hinein, 
von  welcher  sie  umspült  wird;  mit  ihrer  anderen  Seite  ruht  sie  in  der 
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Grundsubstanz.  Diese  Zelle  scheint  in  ihrer  Kontinuität  und  Struktur 
intakt  zu  sein. 

Die  zweite  Ganglienzelle  dagegen,  die  auch  größer  ist,  ist  in 
ihrer  Kontur  unterbrochen;  es  macht  den  Eindruck,  als  ob  sie  zer- 
rissen worden  wäre.  Die  Zelle  erscheint  deformiert.  Sie  ist 
größtenteils  von  Blut  umgeben;  knapp  neben  ihr,  doch  gleichfalls  im 
Blute,  liegt  ein  großer  Zellkern,  in  welchem  man  das  Kern- 
körperchen  erkennen  kann.  Es  drängt  sich  die  Vermutung  auf, 
daß  beides,  destruierte  Zelle  und  freiliegender  Kern,  zueinander  gehört. 

Ob  aber  diese  Destruktion  der  Zelle  und  das  Herausgerissensein 
des  Kernes  durch  das  andrängende  Blut  aus  der  in  der  nahen  Nach- 

Fi^.  34. 


barschaft  aufgetretenen  Blutung,  oder  gar  direkt  durch  den  elektrischen 
Strom  verursacht  wurde,  ist  schwer  zu  entscheiden.  Wenngleich  wir 
ähnliche  Bilder  in  der  Folge  noch  im  Zentralnervensystem  von  Tieren 
finden  (s.  die  Tafeln),  müssen  wir  trotz  allem  auch  auf  die  Möglich- 
keit  eines  Artefaktes  (z.  B.  durch  die  Präparation  etc.)  bedacht  sein. 

Im  ganzen  sind  mir  in  12  Schnitten  aus  verschiedenen  Höhen 
des  Rückenmarkes  Blutungen  und  konsekutive  Zerstörungen  der 
nervösen  Substanz  begegnet.  Nebst  dem  eben  erwähnten  Schnitte 
waren  es  in  der  Serie  folgende  Nummern:  2,  3,  5,  6,  8,  9,  12,  13, 
17,   19,  20  (von  oben  nach  unten  numeriert). 

Veränderungen  der  Ganglienzellen  wurden  sowohl  im  Ge- 
hirn als  auch  im  Rückenmark  nachgewiesen. 

Im  Gehirn,  besonders  im  Frontal-  und  Farietallappen,  waren  die 
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Ganglienzellen  liie  und  da  in  ihren  Zellkonturen  ganz  undeutlich  ge- 
worden, die  Achsenzylinder-  und  die  Protoplasmafortsätze  erschienen 
verquollen,  nebstdem  oft  Chromatolyse  und  Tigrolyse,  wie  es 
z.  B.  in  Fig.  34,  aus  dem  linken  Parietallappen,  zum  Ausdrucke  kommt. 

Fig.  35. 


Eigenartig  waren  oft  die  Bilder  der  Ganglienzellen  im  Halsmarke. 
Die  Zellkerne  waren  z.  B.  an  die  Peripherie,  in  die  Protoplasmafort- 
sätze hinein  (Fig.  35),  verdrängt,  so  daß  sie  ein  merkwürdiges  Aus- 
sehen bekamen. 

Ob  jedoch  derartige .  Befunde ,  wie  sie  auch  bei  anderen  Erkran- 
kungen vorkommen  sollen,  als  charakteristische  anzusehen  sind,  kann 
kaum  im  bejahenden  Sinne  beantwortet  werden,  solange  nicht  eine 
größere,  einwandfreie  Untersuchungsreihe  vorliegt. 

Maus. 

Sektionsbefund  der  Maus  Nr.  IV: 

Die  Kontaktstellen  der  Elektroden  im  Munde  und  an  dem  Hinter- 
fuße der  Maus  erscheinen  vollkommen  unverändert. 

In  allen  Organen  dunkles  flüssiges  Blut. 

Das  Herz  mäßig  kontrahiert,  die  Lungen  ziemlich  blutreich. 

Da  das  Gehirn  und  Rückenmark  nur  schwer  herauspräpariert 
werden  kann,  ohne  hierbei  Schaden  zu  erleiden,  so  wird  das  ganze 
Tier  in  Müller-Formolflüssigkeit  getan  und  der  sonst  üblichen  Be- 
handlungsmethode unterzogen.  Im  Gehirn  und  Rückenmark  sind  überall 
ausgedehnte  Hämorrhagieen  vorhanden,  die  jedoch  alle  auf  die  graue 
Substanz  und  ihre  allernächste  Umgebung  beschränkt  bleiben. 

In    der  Gehirnrinde    des   linken   Lobus   frontalis   befindet   sich 
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ein  dreieckig-rundlicher  Blutherd  (Fig.  36),  der  sich  von  hier  aus  in 
dünnen  Verästelungen  im  Gehirn  ausbreitet;  ganze  Partieen  der  ner- 
vösen Substanz  sind  inselförmig  von  der  Blutung  eingeschlossen;  viele 
Ganglienzellen  sind  aus  ihrem  Zusammenhange  herausgerissen. 

Das  Rückenmark  ist  nicht  an  so  vielen  Punkten  wie  das  Gehirn 
von  Blutaustritten  durchsetzt.    Die  Herde  sind  zumeist  nur  punktförmig. 

Fig.  36. 


CL 
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a)  Blutung,    b)  Geliirnpartieen,  die  aus  ihrem  Zusainmeuhauge  losgelöst  sind. 

Umso  interessanter  ist  dafür  eine  kleine  Blutung  innerhalb  einer 
hinteren  Wurzel,  und  zwar  an  der  Stelle,  an  welcher  sie  aus  dem 
Spinalganglion  heraustritt.  An  der  Abgangsstelle  vom  Ganglion 
und  auch  im  weiteren  Verlaufe  sind  mehrere  kleine  Hämorrhagieen, 
durch  welche  die  Nervenbündel  auseinander  gedrängt  und  komprimiert 
werden  (Fig.  37). 

Das  Spinalganglion  selbst  Heß  keinerlei  Veränderungen  erkennen. 

DieVeränderungen  der  Ganglienzellen  boten  nichts  Charakteristisches. 
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Meerschweinchen. 

Der  grobanatomische  Obduktionsbefund  des  Meerschweinchens 
Nr.  XI   war   wie  in  den  meisten  anderen  Fällen  vollkommen  negativ. 

Die  mikroskopischen  Bilder  waren  sehr  mannigfach:  Blutaus- 
tritte,  Gefäßrupturen  und  Zellveränderungen. 

Die  Hauptveränderungen  sind  auf  Rechnung  der  sehr  zahlreichen 
Blutungen  zu  stellen. 

Auffällig  ist  auch  hier  wieder,  daß  die  Hämorrhagieen ,  die  in 
großer  Zahl  über  das  ganze  Gehirn  und  Rückenmark  ausgedehnt  sind, 

Fig.  37. 
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a)  Blut  austritt,    b)  Gefäß. 

mit  einer  gewissen  Konstanz  die  graue  Substanz  bevorzugen  und 
wieder  an  die  Nähe  der  Ganglienzellen  gebunden  sind. 

Im  Gehirn  haben  die  Blutherde,  in  deren  Mitte  öfters  ruptu- 
rierte Gefäße  wahrzunehmen  sind,  mehr  flächenhafte  Ausbreitung. 

Fig.  38  zeigt  uns  eine  solche  Blutung  im  Zentrallappen:  durch 
die  starke  Blutung  kam  es  zur  Zerstörung  und  Verdrängung  der  Ge- 
hirnsubstanz. In  der  Blutung  liegen  einzelne  aus  ihrem  Zusammen- 
hange losgelöste  Gehirnteile  zerstreut. 

Die  Mitte  der  Blutung  ist  von  einem  Gefäß  durchzogen,  eigentlich 
scheinen  es  nur  mehr  dessen  Reste  zu  sein.  Die  Wand  ist  durch- 
rissen und  an  einer  Stelle  wie  ein  „Tor"  aufgeklappt;  man  glaubt 
in  den  glänzenden  Zacken  die  elastische  Intima  zu  erkennen. 

Aehnhche  Bilder  sind  auch  in  den  anderen  Gehirnabschnitten 
vorhanden. 
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Die  Blutungen  des  Rückenmarkes  sind  zumeist  in  den  grauen 
Vordersäulen  und  in  der  Nähe  des  Zentralkanals  lokalisiert. 

Ihrer  räumlichen  Ausdehnung  nach  sind  sie  kleiner  als  die  Gehirn- 
blutungen, doch  ist  unter  den  verschiedenen  Schnitten  des  Rücken- 
markes kein  Präparat  zu  finden,  in  welchem  nicht  wenigstens  eine 
kleine  Blutung  ihren  Sitz  hätte. 

Die  Granglien Zellen  der  Vorderhörner  sind  stellenweise  von 
Blutungen  rings  umgeben  und  derart  von  ihrer  Umgebung  losgelöst, 
andernorts    gibt   es  Zellen,    die  von  der  Hämorrhagie   ganz   oder   nur 


Fig.  38. 


a)  Blutung,  in  welcher  Gehirnpartieen  eingestreut  liegen. 

b)  Aufgeklappte  Gefäßwand. 


teilweise  verdeckt  sind;  doch  sind  auch  Ganglienzellen  durch  Blut- 
austritte vollkommen  zerstört. 

Ein  sehr  interessantes  Bild  bietet  eine  Ganglienzelle  im  Vorder- 
horne  aus  dem  oberen  Abschnitte  des  Dorsalmarkes. 

Die  Zelle,  die  ziemlich  groß  ist  und  deren  Form,  Kontur  und 
Struktur  vollkommen  scharf  hervortritt  (s.  Taf.  II),  enthält  in  ihrer 
einen  Hälfte  einen  Bluteinschluß. 

In  einer  Hälfte  der  Zelle  ist  der  in  seinen  Details  deutliche  Kern 
und  das  Kernkörperchen  gelegen;  zwischen  diesem  und  der  einen  Zell- 
wand sind  die  Nißlschen  Körperchen  vorhanden  und  auch  zu  erkennen. 

Die  andere  Hälfte  der  Zelle  ist  von  einer  Blutung,  in  der  einzelne 
Blutkörperchen  sichtbar  sind,  erfüllt.  An  der  Grenze,  wo  die 
Hälften  aneinander  stoßen,  ist  Blutung  mit  dem  Protoplasma  der  Zelle 
vermengt. 
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Es  handelt  sieb  um  eine  gewiß  sehr  seltene  Erschei- 
nung^) einer  Blutung  innerhalb  einer  Zelle. 

Anstoßend  an  diese  Zelle  befindet  sich  in  der  grauen  Substanz 
eine  etwas  größere  Blutung. 

Man  wird  kaum  fehlgehen,  wenn  man  äußere  und  innere 
Blutung  auf  dieselbe  Ursache  zurückführt. 

Daß  die  Ganglienzellen  von  den  feinsten  KapiJJaren  umgeben 
sind,  ist  bekannt.    An  mehreren  Stellen  des  Rückenmarkes  sieht  man 

Fig.  39. 


d 


a)  Blutaustritt. 

öfters  gegabelte  Gefäße,  die  mit  ihren  Aesten  eine  Ganglienzelle  um- 
klammern. 

Aus  einer  solchen  Kapillare  kam  es  jedenfalls  zur  Blutung;  das 
herausstürzende  Blut  —  das  auch  bei  momentaner  Tötung  noch  eine 
gewisse  lebendige  Kraft  besitzt  —  drängte  an  die  Zellwand  heran, 
die  an  einer  oder  mehreren  Stellen  eingerissen  ist,  und  etwas  Blut 
ergoß  sich  in  das  Zellinnere. 


^)  Da  die  Demonstration  dieser  Zelle  in  der  k.  k.  Gesellschaft  der  Aerzte 
zu  Kontroversen  führte,  sei  vermerkt,  daß  die  Herren  Professoren  Kolisko,  Ober- 
steiner und  Weichselbaum,  denen  ich  das  Präparat  vorlegte,  sich  dahin 
äufserten,  daß  die  Blutung  innerhalb  der  Zelle  gelegen  sei. 
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Oberhalb  oder  unterhalb  dieser  Rupturstelle  wurde  die  Zelle  durch 
den  Schnitt  des  Mikrotoms  getroffen;  an  dieser  Stelle  erscheint  die 
Zellwand  intakt,  was  durch  die  allseitig  geschlossene  Kontur  am  Bilde 
zum  Ausdrucke  kommt. 

An  einer  anderen  Stelle  des  Rückenmarkes  fand  eine  Blutung  in 
den  Zentralkanal  statt. 

Die  Kontinuität  der  Kanalwand  (Fig.  39)  war  zerrissen;  der  los- 
gelösten und  zum  Teil  verschobenen  Wand  liegt  an  der  Innenseite 
ein  Blutextravasat  an ,  von  welchem  das  Lumen  des  Kanals  stellen- 
weise erfüllt  ist. 

Durch  einen  schmalen  Spalt,  einen  von  Blut  erfüllten  Gewebsriß, 
ist  die  Verbindung  dieser  inneren  Blutung  mit  einem  größeren  äußeren 


Fig.  40. 
a 


Herde  vermittelt.  Diese  äußere  Hämorrhagie  dürfte  zweifellos  die  ur- 
sprüngliche Hauptblutung  gewesen  sein,  von  welcher  aus  es  in  den 
Zentralkanal  hineingeblutet  hat. 

Aehnlich  wie  in  dem  Präparate  der  Maus  gab  es  auch  hier  eine 
Blutextravasation  in  einer  aus  der  Medulla  oblongata  abgehenden 
Nervenwurzel. 

Da  eine  Markscheidenfärbung  dieses  Präparates  nicht  vorhanden 
war,  konnten  genauere  Details  nicht  ermittelt  werden. 

Man  sieht  auf  Fig.  40  teils  einzelstehende,  teils  zusammenfließende 
punkt-  und  strichförmige  Blutungen,  die  nicht  nur  die  Nervenscheiden, 
sondern  auch  die  Nervenfasern  zu  zerklüften  scheinen.  Die  Blutungen 
waren  sowohl  oberflächlich  als  auch  in  der  Tiefe  lokalisiert. 

Die  Achsenzylinderfortsätze  der  Ganglienzellen  erscheinen 
hier  und  da  abgerissen  und  kork  zieher  artig  eingerollt. 
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Hunde. 

I.  Der  Sektionsbefund  des  Hundes  I  ergab  eine  geringfügige 
Eintrocknung  des  oberflächlicben  Epithels  der  Zunge  und  des  Gaumens, 
wo  die  Rachenelektrode  aufgelegen  hatte. 

Im  Mesorektum  waren  blutige  Suffusionen,  die  jedenfalls  durch  die 
stark  gezerrte  Rektumelektrode  noch  vor  Stromeintritt  verursacht  wurden. 

Sonst  hatte  die  makroskopische  Untersuchung  nichts  Nennenswertes 
gefördert. 

Gehirn  und  Rückenmark  wurden  behufs  histologischer  Untersuchung 
entsprechend  behandelt. 

In  den  Schnitten  der  Probeexzisionen  waren  Blutaustritte, 
doch  keine   besonderen  Zellveränderungen    zu   konstatieren. 

Im    Gehirn    und   zwar    in    der 
grauen    Substanz    waren    mehrere  Fig.  41. 

kleinere  fleckige  Blutaustritte  nach- 
weisbar. 'T'  • 

Befallen  davon  waren:  der  Fron-  -  '•  _^ 

tal-.  Parietal-  und  Temporal- 
lappen. 

Auch  der  Wurm  und  Pons  war  ^^^^^^^^^^^^^?:f 

nahe   dem  Aquäductus   Sylvii    von 

X)i„j.       ^  „   -ü?  Die  Wand  des  Aquaeductus  Sylvii  ist 

Blutungen    ergriüen.  durch  einen  Blutaustritt  vorgewölbt. 

Eine   Stelle    der    den   Zentral- 
kanal  umsäumenden    Wand    ist    von    einem   Blutherde    eingenommen, 
wodurch  eine  in  das  Lumen  hineinreichende  Vorwölbung  gebildet  wurde 
(Fig.  41). 

Im  oberen  Halsmarke  haben  sich  zwei  hämorrhagische  Herde 
symmetrisch  in  beiden  Vordersäulen  ausgebreitet.  Durchsetzt  ist  der 
Herd  von  einem  geschlängelten,  mehrfach  rupturierten  Gefäße. 

Aehnlichen  Blutungen  begegnet  man  im  unteren  Halsmarke, 
im  Dorsal-  und  Lendenmarke. 

Wie  in  den  früheren  Fällen,  erscheinen  auch  hier  die  Ganglien- 
zellen durch  die  Blutaustritte  stellenweise  arg  angegriflPen. 

II.  Der  makroskopische  Sektionsbefund  des  IL  Hundes  lieferte 
nichts  Besonderes. 

Die  histologische  Untersuchung  von  Gehirn  und  Medulla 
oblongata^)  ergab  Blutungen,  ähnlich  wie  sie  schon  früher  beschrieben 
wurden. 


■*)  Das  übrige  Rückenmark  wurde  nicht  herausgenommen. 
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Im  Gehirn  waren  vorwiegend  Parietal-  und  Okzipitallappen, 
Wurm  und  Vierhügel  befallen. 

Ganz  eigenartig  war  eine  riß  förmige  Durchfcrennung  des 
Okzipitallappens,  die  von  Blutkörperchen  ausgefüllt  war.  Ein  größerer 
Abschnitt  des  Okzipitallappens  (von  etwa  1  cm  Länge)  ist  durch  einen 
zickzackförmig  verlaufenden,  ziemlich  gleich  breit  bleibenden  Spalt 
in  zwei  Hälften  geschieden. 

Der    Spalt  hat   eine   derartige  Breite,    daß  2 — 3  Blutkörperchen 

Fiff.  42. 
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Die  Kontinuität  des  Lobus  occipitalis  ist  infolge  eines  leicht  zickzackverlaufenden  Blut- 
exti'avasates  unterbrochen. 

nebeneinander  Platz  finden  (Fig.  42).  Von  der  Spaltlinie  gehen  schmale 
Fortsätze  in  das  angrenzende  Gewebe  hinein. 

In  der  Medulla  oblongata  sind  zwei  symmetrisch  nahe  der 
Oberfläche  gelagerte  Blutaustritte  (analog  wie  bei  Hund  I). 

Durch  die  Blutung  ist  ein  Nervenkern  zerstört  worden.  Die  lang- 
gestreckte Blutung  hat  die  Nervensubstanz  zerwühlt.  Einzelne  Gang- 
lienzellen sind  aus  ihrem  Zusammenhang  herausgerissen  und  von 
Blut  umspült;  ihre  Form  und  Kontur  erscheint  unverändert.  Andere 
Zellen  sind  noch  zum  Teil  mit  der  Grundsubstanz  im  Zusammenhange 
geblieben  und  ragen  mit  einem  Abschnitte  in  die  Blutung  hinein 
(s.  Taf.  III). 
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Die  Kerne  der  großen  Pyramidenzellen  des  Parietallappens 
sind  an  vielen  Stellen  ganz  peripher  gelagert;  vielfach  herrscht  Tigrolyse 
und  Chromatolyse  vor. 

Pferde. 

I.  Die  Sektion  des  in  protrahierter  Tötung  verendeten  Pferdes  I 
verlief  resultatlos. 

Auch  an  den  Kontaktstellen  (Rachen  und  Rektum)  hatten  die 
Elektroden  keine  Spuren  zurückgelassen. 

Fig.  43. 


Ramifiziertes  Blutextravasat  (Medulla  oblongata). 

Das  Gehirn  und  das  Rückenmark  wurden  gleich  nach  der 
Tötung  herauspräpariert  und  gehärtet. 

Die  mikroskopischen  Blutaustritte  waren  auch  in  diesen  Präparaten, 
sowohl  im  Gehirn  als  im  Rückenmark,  auf  die  graue  Substanz  beschränkt. 

Frontal-,  Zentral-  und  Okzipitallappen  sind  die  Bezirke, 
in   denen   teils   punkt-    teils   streifenförmige  Blutungen  disloziert  sind. 

Eine  größere  Blutung  betrifft  die  Medulla  oblongata  und 
zwar  in  nächster  Nähe  eines  Nervenkernes.  Eine  Ganglienzelle 
ist  am  meisten  in  Mitleidenschaft  gezogen.  Die  Kontinuität  der  Zell- 
kontur ist  unterbrochen  (s.  Taf.  IV),  eine  Hälfte  der  Zelle  scheint 
zerstört  zu  sein,  und  der  Defekt  ist  durch  Blut  ersetzt. 
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Mitten  durch  diu  JJlutun^  verliiul't  ein  zartes  Gefäü,  dessen  Wan- 
dung rupturiert  ist;  Wandanteile  raffen  '/ottenartig  in  den  Herd  hinein. 

Im  übrigen  Ilückeninarke  ist  nur  noch  das  mittlere  Dorsalraark 
Sitz  einer  geringfügigen  Blutung. 

II.  Der  groban.itomische  Sektionsbefund  des  Pferdes  II  war  eben- 
falls negativ. 

In  diesem  Falle  wurde  das  Gehirn  und  die  Medulla  oblon- 
gata  herausprüpiiriert  und  für  die  hi.stologische  Untersuchung  kon- 
serviert. 

Hämorrhagieen  waren  diesmal  wenige  zu  konstatieren. 

Im  Frontall  appen  eine  unbedeutende  perivaskuläre  Blutung. 

In  der  Medulla  oblongata  ist  eine  ausgedehnte  und  rami- 
fizierte  Blutung,  die  vorwiegend  das  Gebiet  eines  Nervenkernes  ein- 
nimmt. Die  Nervensubstanz  ist  teils  zerstört,  teils  verdrängt  und 
durch  das  Blutextravasat  substituiert  (Fig.  43).  In  dem  Blutherde  sind 
Geialireste  vorhanden. 


In  die  Gruppe  der  älteren  Veränderungen  gehören  die 
Nervenpräparate  von  zwei  Fröschen  und  zwei  Kaninchen.  Die 
Tiere  überlebten  das  elektrische  Trauma,  trugen  Lähmungen  und 
andere  Störungen  davon  und  sind  erst  später  eingegangen. 

Frösche. 

Die  Obduktion  der  zwei  Frösche,  die  intra  vitam  mit  leichten 
Paresen  der  Hinterbeine  behaftet  waren,  lieferte  nur  Befunde  von  ver- 
narbten alten  Brandwunden  am  Kopfe  und  am  Rücken. 

Das  Gehirn  und  Rückenmark  eines  Frosches  wurde  nach  Marchi, 
das  andere  nach  N  i  ß  1  behandelt. 

Die  Marchi-Methode  gab  keine  Nervendegeneration  zu  erkennen. 

In  den  Nißl -Präparaten  waren  gewisse  Zoll  Veränderungen  vor- 
handen: die  Kerne  erschienen  bedeutend  blasser,  vielfach  verlagert, 
die  Protoplasmafortsätze  verquollen. 

Die  Nn.  ischiadici  sind  leider  abhanden  gekommen. 

Kaninchen. 

I.  Kaninchen  XXIV  hatte  nach  dem  elektrischen  Insulte  eine 
Parese  der  rechten  hinteren  Extremität  davongetragen. 
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Der  Umfang  und  das  Volumen  der  rechten  hinteren  Extremität 
war  bedeutend  schwächer  als  der  der  linken.  Das  Bein  fühlte  sich 
auch  sehr  substanzarm  an.  Es  war  ein  starker  Muskelschwund  ein- 
getreten. 

Im  übrigen  bot  die  grobanatomische  Untersuchung  nichts  Abnormes. 

Mikroskopisch  zeigte  sich  eine  frische  Degeneration  des 
linken  Nervus  ischiadicus  (nach  Marchi)  (Fig.  44). 

Sonst  verlief  die  histologische  Untersuchung  des  Gehirns  und 
Rückenmarkes  als  auch  die  anderer  peripherer  Nerven  ohne  irgendwie 
nennenswerten  Befund. 

Die  mikroskopische  Untersuchung  eines  Muskelstückes  der 
paretisch  gewesenen  Extremität  zeigte  starke  Atrophie  der  Muskel- 
bündel und  teilweise  Wucherung  des  interstitiellen  Gewebes. 

Fig.  44. 


Frische  Degeneration  (Marchi)  des  Nervus  ischiadicus. 

II.  Das  Tier  (Kaninchen  XXIII)  gab  eine  auffällige  Atrophie  des 
hinteren  Körperabschnittes  zu  erkennen.  Die  Muskulatur  war  zum 
größten  Teil  (links  mehr  als  rechts)  geschwunden. 

Die  Haare  des  Felles  waren  in  starkem  Ausfalle  begriffen;  die 
vorhandenen  zeichneten  sich  durch  große  Brüchigkeit  und  Lockerheit 
ihrer  Wurzeln  aus. 

Außer  dem  Befunde  einer  Cystitis  ließ  die  Sektion  keine  Auf- 
fälligkeiten erkennen. 

Der  mikroskopischen  Untersuchung  wurden  das  Rückenmark, 
die  Spinalganglien  und  beide  Nervi  ischiadici  unterworfen. 

Die  histologischen  Präparate  des  Rückenmarkes  liefern  interessante 
Bilder. 

Es  kommen  Degenerationen  frischeren  (nach  Marchi)  und 
älteren  (Weigert)  Datums  vor. 

Dabei  ist  die  Verteilung  der  Degenerationserscheinungen  eine  der- 
artige, daß  wir  sowohl  von  Herd-  als  auch  von  Systemerkrankungen 
sprechen  müssen. 

Jellinek,  Elektro-Pathologie.  10 
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Im  unteren  Halsmarke  sind  ältere  Degenerationsbilder,  die  die 
Gegend  der  Hinterhörner  und  ganz  besonders  die  angrenzenden  hin- 
teren äußeren  Partieen  der  Seitenstränge  befallen  haben. 

Die  Degenerationsgebiete  sind  nicht  auf  beiden  Seiten  gleichmäßig 
groß;  auf  einer  Seite  ist  ihr  Umfang  ein  größerer  (Fig.  45). 


Fig.  45. 


Aeltere  Degeneration  (Weigert)  der  Seitenstränge. 
Fig.  46. 
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Tabesähnliclie  Degeneration  der  Hinterstränge. 


Die  Degeneration  reicht  nicht  tief  herab ;  am  Uebergange  in  das 
Brustmark  stellen  sich  wieder  normale  Verhältnisse  ein. 

Noch  an  einer  zweiten  Stelle  befindet  sich  eine  ähnliche  De- 
generation älteren  Datums ;  es  ist  das  unterste  L  u  m  b  a  1  m  a  r  k, 
dessen  Hinterstränge  erkrankt  sind.    Das  Präparat  verrät  schon 


Histolog. Veränderungen  des  zentral,  u.  peripher.  Nervensystems  (Kaninch.  H).     147 

beim    makroskopischen  Anblicke    eine    tabesartige    Erkrankung  ^) 
(Fig.  46). 

Beide  Degenerationen,  die  der  Seiten-  und  der  Hinterstränge, 
sind  nur  auf  ganz   kurze  Strecken   von    ^/2  —  ^ji  cm  Höhe  anzutreffen. 

Fig.  47. 


Frisclie  Degeneration   (Marclii)   der  Hinterstränge; 
einer  Seite  stärker  entwickelt. 


auf 


Fig.  48. 


Im  ganzen  übrigen  Rückenmarke  vsraren  mehr  und  weniger 
entwickelte  Degenerationen  nach  Marchi  zu  finden. 

Im  obersten  und  mittleren  Halsmarke  waren  die  frischen 
Degenerationen  vorwiegend  auf  die  Hinterstränge  beschränkt.    Der 


^)  Eigentümlicherweise  ist  es  nicht  gelungen,  diesen  schon  mit  freiem  Auge 
sichtbaren  Degenerationsherd  nach  irgend  einer  der  gewöhnlichen  Methoden 
zu  färben. 
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Prozeß  bevorzugte  auch  hier  die  eine  Seite  mehr  als  die  andere.  Die 
Höhe  des  Herdes  betrug  etwa   V^  cm  (Fig.  47). 

Fig.  48  stellt  uns  einen  Schnitt  aus  der  Mitte  des  Dorsalmarkes 
dar,  in  welchem  die  frische  Degeneration  alle  Fasernsysteme  gleich- 
mäßig befallen  hat. 

Beide  Nervi  ischiadici  sind  durch  frische  Degeneration  ihrer 
Nervenfasern  gekennzeichnet. 

In  den  Spinalganglien  aus  der  Gegend  der  Lumbaranschwellung 
begegnet  man  ähnlichen  Veränderungen,  wie  sie  Marburg  auf  Grund 
ausgedehnter  Untersuchungen  sehr  eingehend  und  ausführlich  beschrieben 
hat:  Wandstellung  des  Kernes,  große  Zellen  mit  Randschollen  und 
diJBfuse  feine  Körnung  im  Innern  (Fig.  49). 

Nebstdem  Vakuolenbildung  und  viele  andere  Typen  und  Formen 
(Fig.  50). 

Nach   Marburg,    Cassirer   u.  a.    sollen    allerdings    viele    dieser 


Fig.  49. 


Fig.  50. 


Degeuerationsbilder  von  Spinalganglien. 


Degeneration  und  Vakuolenbildung  (Spiual- 
ganglien) . 


Bildungen  zum  Teil  Artefakte  sein  und  sich  auch  in  Spinalganglien 
von  vollkommen  gesunden  Individuen  vorfinden. 

Die  ausführlichepathologisch-anatomische  Diagnose  lautet:  Frische 
Degeneration  der  Hinterstränge  des  oberen  Halsmarkes  und  teilweise 
des  Brustmarkes;  ältere  Degeneration  der  Seitenstränge  im  unteren 
Halsmarke;  tabesähnliche  Veränderungen  des  Lendenmarkes;  frische 
Degenerationen  beider  Nervi  ischiadici  und  Veränderungen  der  Spinal- 
ganglien. 

Wenn  wir  die  ganze  Reihe  der  beobachteten  Alterationen  in  den 
menschlichen  und  tierischen  Geweben  ins  Auge  fassen,  so  müssen 
wir  zu  dem  Schlüsse  kommen,  daß  die  Elektrizität  nicht 
nur  oberflächlich  an  den  Uebergangsstellen,  sondern  auch 
in  der  Tiefe,  an  den  Innenorganen,  anatomische  Verände- 
rungen hervorzubringen  im  stände  ist. 

Die  Veränderungen,    denen  die  Innenorgane  unterworfen  sind, 
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wurden  bisher  nur  an  Präparaten  des  zentralen  und  peripheren  Nerven- 
systems mit  Erfolg  studiert. 

Ihrer  Manifestation  nach  müssen  wir  sie  einteilen 

1.  in  solche,  die  wir  an  überlebenden  Individuen  gleich  nach 
dem  Trauma,  eventuell  in  obductione  sehen:  es  sind  die  frischen 
Veränderungen; 

2.  in  solche,  die  zufolge  unserer  bisherigen  Untersuchungstechnik 
erst  später  erkennbar  werden,  wenn  sich  nämlich  Atrophie,  Degene- 
ration und  andere  Erscheinungen  entwickelt  haben:  es  sind  dies  die 
Veränderungen  älteren  Datums. 

Zu  den  bisher  beobachteten  mikroskopischen  Veränderungen 
gehören 

1.  Blutungen, 

2.  Gefäßrupturen, 

3.  Zellalterationen, 

4.  Degenerationen. 

Wurden  bislang  die  durch  elektrischen  Kontakt  verur- 
sachten Lähmungen  und  andere  ähnliche  Krankheitserschei- 
nungen als  „nervöse"  und  „funktionelle"  Störungen  auf- 
gefaßt, so  scheinen  unsere  histologischen  Befunde  den  Beweis 
dafür  zu  erbringen,  daß  wir  es  bei  den  elektrischen  Ver- 
unglückungen mit  Erkrankungen  mitunter  auf  organischer, 
materieller  Grundlage  zu  tun  haben. 


VIII.  Klinik. 


Zieht  ein  elektrisches  Trauma  nicht  momentane  Tötung  eines 
Individuums  nach  sich,  so  entstehen  oft  Krankheitsbilder,  die  in  der 
Art  ihrer  Entwicklung  und  in  ihrem  weiteren  Verlaufe  dem  Kliniker 
Ueberraschungen  bieten  können. 

Gegen  eine  solche  Eventualität  stehen  uns  die  Erfahrungen  mit 
den  animalischen  Effekten  der  Elektrizität  und  die  Untersuchungs- 
ergebnisse der  einschlägigen  pathologischen  Anatomie  zur  Ver- 
fügung. 

In  der  Natur  der  durch  Elektrizität  verursachten  Gesundheits- 
störungen ist  es  gelegen,  daß  die  experimentelle  Forschung  viel 
zum  Verständnisse  der  klinischen  Symptome  beigetragen  hat. 

Ganz  ähnlich  wie  bei  Tieren,  kann  auch  jedes  Organsystem  eines 
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Menschen  Störungen  nach  einem  elektrischen  Insulte  —  sei  es  ein 
atmosphärischer  oder  ein  technischer  —  davontragen,  die  entweder 
rasch  schwinden  oder  den  Anlaß  zu  ernster  Erkrankung,  ja  sogar  zu 
Siechtum  geben  können. 

Hat  z.  B.  jemand  mit  einer  gefährlichen  elektrischen  Spannung 
Kontakt  bekommen,  so  stürzt  ^)  der  eine  zusammen  und  ist  für  kurze 
Zeit  bewußtlos.  Kaum  kommt  er  zu  sich,  so  vermag  er  sich  auch 
schon  zu  erheben,  ist  nur  etwas  desorientiert,  klagt  über  Schwere  in 
der  betreffenden  Extremität,  die  den  Stromübergang  vermittelt  hat, 
und  in  1 — 2  Stunden  oder  in  1 — 2  Tagen  sind  alle  Spuren  des  Un- 
falles verschwunden.  Ein  anderer  Mensch  trägt  nach  einem  solchen 
Trauma  vielleicht  schwerere  Verletzungen  davon:  es  stellt  sich  eine 
Netzhautblutung  ein,  Taubheit,  Lähmung,  die  entweder  sofort 
im  Anschlüsse  an  das  Trauma  oder  auch  erst  viele  Stunden  später  sich 
entwickeln  kann,  Grelenkschwellungen,  Albuminurie,  Ikterus, 
vorübergehendes  Irresein  etc.  etc. 

Ohne  weiteres  ersehen  wir  aus  diesen  Beispielen,  daß  die  Sym- 
ptomatologie, unter  welcher  sich  diese  Krankheitsbilder  präsentieren, 
eine  sehr  mannigfaltige  ist. 

Der  besseren  Orientierung  wegen  empfiehlt  es  sich,  die  Sympto- 
matologie in  zwei  Gruppen  zu  bringen,  und  zwar: 

a)  Lokalsymptome, 

b)  Allgemeinsymptome. 

Zu  den  Lokalsymptomen  zählen  wir  die  Gewebsverände- 
rungen an  der  Stelle,  wo  der  Strom-  resp.  Elektrizitätsübergang 
stattgefunden  hat. 

Die   infolge  von  Läsion  der  Innenorgane  verursachten  Gesund- 


^)  Die  Angabe  von  manchen  Autoren,  z.  B.  Aspinall,  dafs  Gleichstrom 
eine  Paralyse ,  Wechselstrom  dagegen  einen  Krampf  der  Muskulatur  hervorrufe, 
trifft  nach  meinen  Erfahrungen  nicht  zu.  So  soll  ein  Gleichstrom  das  Opfer  fort- 
schleudern, während  man  bei  Kontakt  mit  Wechselstrom  umso  fester  an  das 
Berührungsobjekt  herangezogen  werden  soll.  Meinen  Beobachtungen  zufolge 
kommt  es  auf  die  Art  und  Weise  der  Berührung  an,  ob  die  eine  oder 
die  andere  Eventualität  eintritt.  Jeder  Strom  ruft  einen  momentanen  heftigen 
Muskelkrampf  hervor  (cf.  Animal.  Effekte  S.  33.  34).  War  z.  B.  eine  Finger- 
spitze oder  das  Gesicht  etc.  die  Kontaktstelle,  so  bricht  das  Individuum  entweder 
an  Ort  und  Stelle  zusammen  oder  es  wird  fortgeschleudert  —  sei  es  ein  Gleich- 
oder  Wechselstrom  gewesen.  Hat  hingegen  jemand  einen  stromführenden 
Körper  mit  voller  Faust  umfafst,  so  wird  er  sich  nur  in  den  seltensten  Fällen 
allein  losmachen  können;  er  bleibt  haften  und  infolge  des  Krampfes  wird  er 
oft  noch  fester  herangezogen. 
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heitsstörungen   sind  in  die  Gruppe  der  Allgemeinsymptome  ein- 
zureihen. 

Zu  den  Lokalsymptomen  gehören: 

1.  Brandwunden, 

2.  Haarversengungen, 

3.  Blutaustritte, 

4.  Durchlöcherungen  und  Durchtrennungen  der  oberflächlichen 
Gewebe, 

5.  akute  Infiltration  der  Gewebe, 

6.  Blitzfiguren. 

Berührt  jemand  einen  stromführenden  Gegenstand,  so  kann  zu- 
nächst an  der  Kontaktstelle,  ähnlich  wie  nach  einem  Blitzschlage,  eine 
sog.  Brandwunde  entstehen,  die  ihrer  Form  und  Ausbreitung  nach 
wesentlich  von  der  Art  des  Kontaktes  und  der  Gestalt  des  strom- 
führenden Körpers  abhängig  ist. 

Ein  Kontakt  mit  der  Fingerspitze  wird  eine  kleine,  rundliche 
Brandwunde  nach  sich  ziehen;  schlingt  sich  ein  stromführender  Draht, 
z.  B.  ein  gerissener  und  mit  der  Starkstromleitung  in  Berührung  ge- 
ratener Telephondraht,  um  den  Körper  eines  Menschen,  so  entsteht 
eine  streifenförmige,  ausgedehnte  Hautverletzung.  Derartige  Haut- 
veränderungen sind  meist  ganz  charakteristisch,  und  der  mit  den 
elektrischen  Verhältnissen  vertraute  Arzt  wird  sehr  oft  auf  Grund  der 
Ausbreitung,  Form  und  Lokalisation  der  Brandwunden  und  Berück- 
sichtigung der  äußeren  Umstände  den  ganzen  Vorgang  des  Unfalles 
sich  selbst  zu  konstruieren  in  der  Lage  sein. 

Abgesehen  davon,  daß  sich  der  Arzt  bei  momentaner  Hilfeleistung 
rasch  ein  Bild  über  die  Art  des  Unfalles  machen  soll  —  z.  B.  ob  alles 
nur  Elektrizitätswirkung  allein  ist  oder  nicht  — ,  so  hat  dies  noch  eine 
andere  praktische  Bedeutung  (s.  , elektrisches  Unfall wesen"). 

Derartige  Brandwunden  entstehen  auch  durch  Blitzschlag;  sie  sind 
öfters  durch  eigentümliche  Formen  und  Symmetrie  ausgezeichnet.  Ihre 
Ausbreitung  ist  manchmal  streifenförmig  oder  flächenhaft,  zuweilen 
diskret  punktförmig;  dabei  entstehen  mitunter  die  wunderlichsten 
Figuren. 

So  sah  ich  z.  B.  bei  einem  4jährigen  Knaben,  der  von  einem 
Blitzschlage  getroffen  wurde,  eine  etwa  fingerbreite  streifenförmige 
Brandwunde  L  und  IL  Grades,  die  sich  wie  eine  Schärpe  von  der 
rechten  Schulter  zur  linken  Hüfte  hinunter  über  den  ganzen  Körper 
(in  continuo)  ausgebreitet  hatte  (cf.  Fig.  9  u.  10). 

Ein  Bauer,    der  in  Perersdorf  in  N.-Oe.    einen  Blitzschlag  erlitt, 
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hatte  eine  streifenförmige  Verbrennung,  die  sich  von  der  Spina  ossis 
ilei  superior  um  die  linke  untere  Extremität  derselben  Seite  spiral- 
förmig hinunterschlang  bis  zur  Tuberositas  ossis  tibiae  und  sich  da- 
bei genau  an  den  anatomischen  Verlauf  des  Musculus  sartorius  wie 
an  einen  Wegweiser  hielt  (cf.  Fig.  13). 

Eine  ähnliche  Ausbreitung  einer  Blitzfigur,  die  noch  dazu  sym- 
metrisch an  beiden  Oberschenkeln  war,  hat  Hab  er  da  beobachtet. 

Auch  ganz  symmetrisch  über  die  ganze  Körperoberfläche  sich 
ausbreitende  brandwundenähnliche  Hautveränderungen  bekommt  man 
zuweilen  zu  sehen.  Ich  betone  die  Ausdrücke  „brandwunden artig" 
und  ähnliche,  um  auf  die  Entstehungsart  dieser  Veränderungen  hin- 
zuweisen (s.  ,Animal.  Effekte  der  Elektrizität"). 

Die  symmetrisch  am  Körper  verteilten  Verbrennungen,  die 
mitunter  genaue  geometrische  Begrenzung,  zuweilen  das  Einhalten 
eines  bestimmten  Muskelverlaufes,  z.  B.  des  Musculus  sartorius  oder 
sternocleidomastoideus,  besonders  bei  intakter  Kleidung  über  denselben, 
,sind  ganz  charakteristische  Veränderungen,  die  für  die  Ent- 
stehung durch  Blitzschlag  als  pathognomonisch  gedeutet  werden 
können.  Und  das  umsomehr,  wenn  an  der  sonst  unverletzten  Haut 
in  geringerem  oder  größerem  Maße  feinste,  oberflächliche  Ver- 
sengungen der  Haare  vorkommen,  die,  wie  schon  W.  Stricker 
und  V.  Hof  mann  betont  haben,  ein  feines  Reagens  für  stattgehabten 
Blitzschlag  sind. 

Ganz  merkwürdig  ist  die  Versengung  der  Kopfhaare;  zuweilen 
sind  nur  einige  Haarschäfte  betroffen,  hie  und  da  oberflächliche,  mehr 
fleckenförmige  Verbrennungen  von  Linsen-  bis  Haselnußgröße  am 
Scheitel  oder  am  hängenden  Zopfe;  ein  andermal  ist  an  verschiedenen 
Stellen  der  Kopfhaut  eine  talergroße,  tonsurähnliche  Stelle  entstanden; 
die  Haare  sind  wie  mit  Schere  und  Rasiermesser  abgetragen,  dabei 
sieht  man  gar  keine  Verbrennungszeichen,  da  und  dort  den  Rand 
sugilliert.  Manchmal  ist  der  Papillarkörper  bloßliegend,  eine  offene 
nässende  Wunde,  oder  mehrere  solche  rundliche  in  Gruppen  bei- 
sammen. 

Auch  solchen  Verletzungen  kommen  ganz  charakteristische  Eigen- 
schaften zu,  und  man  könnte  sich  schwer  vorstellen,  daß  sie  durch 
ein  anderes  Agens  entstanden  wären. 

Zu  den  lokalen  Symptomen  gehören  ferner  Hämorrhagieen, 
Blutaustritte  in  der  allgemeinen  Decke  und  den  oberflächlichen  Schleim- 
häuten, die  allerdings  nicht  allzu  häufig  vorkommen.  Sie  treten  punkt-, 
flächen-  und  streifenförmig  an  den  verschiedensten  Stellen  der  Körper- 
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decke  auf.  Die  Flecken  sind  von  dunkelblauer  bis  schwarzer  Farbe, 
punktförmig,  stehen  in  Gruppen  und  sind  Schuß  Verletzungen  auf 
den  ersten  Blick  nicht  unähnlich. 

Derartige  Hautverletzungen  waren  auf  der  Brust-  und  Rückenseite 
der  zwei  vom  Blitz  Getroffenen  vorhanden. 

Die  Hautveränderungen  beider  Leichen  sahen  wie  Sugilla- 
tionen  aus.  Beim  Einschneiden  wurde  die  Vermutung  bestätigt.  Es 
wäre  allerdings  nicht  von  der  Hand  zu  weisen,  diese  Blutaustritte  als 
postmortale  Erscheinungen  aufzufassen.  Dagegen  sprechen  jedoch 
mehrere  Gründe.  Erstens  handelt  es  sich  um  jugendliche  Individuen 
mit  widerstandsfähigen  Gefäßwänden,  zweitens  waren  diese  Flecken 
auch  dort  stark  ausgebildet,  wo  die  Leichen  auflagen,  das  ist  an  den 
Schulterblättern  und  an  den  größten  Rippenkonvexitäten,  und  schließ- 
lich hatte  die  weibliche  Leiche  dieselben  in  Gruppen  angeordneten 
punktförmigen  Sugillationen  auch  vorne  in  der  Fossa  infraclavi- 
cularis.  Die  Leichen  sollen  von  allem  Anfang  an  auf  dem  Rücken 
gelegen  haben  (cf.  Fig.  26,  30,  31). 

Auf  einen  Blitzschlag  mit  ähnlichen  Hautveränderungen  wie  sie  an 
den  Leichen  B.  und  Z.  zu  sehen  waren  und  zwar  an  einem  überlebenden 
Individuum,  wurde  ich  durch  die  Freundlichkeit  des  Herrn  Professors 
Dr.  J.  Hochenegg  aufmerksam  gemacht.  Der  Fall  wurde  von  Herrn 
Dr.  V.  Wini warter  beobachtet.  Derselbe  hatte  die  Liebenswürdigkeit, 
mir  über  diesen  äußerst  interessanten  Fall  folgendes  zu  berichten: 
„Zwei  Männer  waren  auf  dem  Felde  während  eines  Gewitters  mit 
dem  Aufbinden  von  Garben  beschäftigt.  Als  es  stark  zu  regnen  an- 
fing, suchten  sie  Schutz  unter  einer  sog.  Mandel  (ein  aus  16  aufein- 
ander geschichteten  Garbenbündeln  bestehender  Getreidehaufen)  und 
versteckten  sich  daselbst,  dicht  aneinander  geschmiegt.  Als  einer  der 
Männer  nach  langer  Zeit  erwachte,  verspürte  er  am  ganzen  Leibe 
heftige  Schmerzen  und  konnte  sich  kaum  rühren.  Er  kroch  mit  Mühe 
aus  dem  Haufen  heraus.  Neben  sich  fand  er  seinen  Knecht  tot  vor. 
Da  fiel  ihm  erst  ein,  daß  ihn  der  Blitz  getroffen  haben  müsse  und 
daß  er  wohl  lange  bewußtlos  gelegen  sei.  Der  Tote  zeigte  nur  ver- 
einzelte, verästelte  Blitzfiguren.  Der  üeberlebende ,  der  besonders 
Schmerzen  in  der  Haut  des  ganzen  Körpers  hatte,  wies  auf  dem  größten 
Teil  der  Haut  oberflächliche  zahllose,  wie  kleine  Schußwunden 
aussehende  minimale  Hautnekrosen  auf.  Der  Mann  machte  den 
Eindruck,  als  ob  er  mit  Vogeldunst  angeschossen  worden  wäre. 
Die  kleinen  blaurötlichen  Stippchen,  in  der  Mitte  meistens  eine  mini- 
male,  brandige  (oder  besser  gesagt  nekrotisierte)  Hautpartie  zeigend, 
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waren  zu  Hunderten  vorhanden.  Die  Hautverletzungen  heilten  alle 
gut  ab.  Einige  Zeit  hindurch,  während  es  zur  Abstoßung  minimaler 
Borken  kam,  sah  der  Kranke  aus,  als  dürfte  er  besonders  kleine 
Schafblattern  gehabt  haben,  die  eingetrocknet  waren.  Der  Mann 
erholte  sich  in  3  Wochen  vollständig." 

Die  forensische  Bedeutung  solcher  Läsion  braucht  nicht  erst 
hervorgehoben  zu  werden. 

Aehnliche,  doch  talergroße  Sugillationen  hat  Ewald  auf  der 
Brust  eines  Blitztoten  in  Norderney  wahrgenommen. 

Ganz  ähnlich  waren  die  Hautveränderungen  eines  durch  tech- 
nisch-elektrischen Starkstrom  getöteten  Mannes,  die  R.  Friedinger 
beschrieben  hat. 

Ganz  merkwürdig  sind  lochförmige  Durchtrennungen  der 
Haut,  die  mitunter  wie  Schußwunden  aussehen  und  mehr  forensisches 
Interesse  haben.  Grund  und  Rand  der  Wunde  ist  braun,  oft  auch 
grauweiß. 

Derlei  Verletzungen  habe  ich  bei  Tieren  und  Menschen  sowohl 
nach  Blitzschlag  als  auch  als  Folge  eines  technisch  -  elektrischen  In- 
sultes gesehen. 

H.  Richter  obduzierte  einen  elektrisch  getöteten  Monteur,  welcher 
eine  schußartige  Durchlöcherung  der  Fußsohlenhaut  erlitten  hatte. 

Auch  akute  Infiltrationen  (resp.  Exsudationen)  können  an  den 
Berührungsstellen  auftreten. 

Es  sind  zunächst  Flüssigkeitsergüsse  (Serum  und  Blut)  in 
dem  betroffenen  Gewebe,  die  rasch  verschwinden  oder  auch  von  ent- 
zündlichen Prozessen  abgelöst  werden  können. 

So  sah  ich  eine  seröse  Durchtränkung  der  Konjunktiva  mit  folgender 
katarrhalischer  Entzündung  auftreten:  starkes  Oedem  der  Unter- 
schenkelhaut (einmal  bei  einem  Knaben  nach  Blitz  Verletzung,  das 
andere  Mal  bei  einem  Pferde  durch  elektrischen  Stromübergang)  akute 
Schwellung  der  Hoden  etc.  etc. 

Das  Oedem  ^)  entwickelt  sich  rasch,  man  kann  sagen,  gleich- 
zeitig mit  der  einwirkenden  Noxe. 

Für  Blitzschlag  pathognomonisch  sind  die  schon  früher  be- 
sprochenen Blitz  figuren. 


^)  Betreffs  der  Entstehung  der  Oedeme  ist  es  gewifs  nicht  uninteressant,  zu 
wissen,  daß  es  mir  gelungen  ist,  bei  einem  Pferde  künstlich  ein  akutes,  lokales 
Oedem  (cf.  Pferd  VII)  hervorzubringen.  Näheres  über  die  Aetiologie  der  zirkum- 
skripten Oedeme  s.  R.  Cassirer  (Literaturverzeichnis). 
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Wenn  sie  frisch  sind,  bilden  sie  ein  derart  auffälliges  Symptom, 
daß  es  sofort  jedermann  bemerken  muß  und  daß  es  genug  über  die 
Aetiologie  des  Falles  erzählt. 

Wenn  die  Blitzfiguren  abgeblaßt  sind,  sieht  man  manchmal  an 
ihrer  Stelle  weiße,  gezähnten,  feinsten  Narben  ähnliche  dünne  Streifchen 
(s.   „Pathologische  Anatomie"). 

Die  beschriebenen  Hautveränderungen  sind  sichere  Zeichen  dafür, 
daß  ein  „Kontakt"   stattgefunden  hat. 

Umgekehrt  können  wir  nicht  dasselbe  behaupten;  denn  es  gibt 
sicher  beobachteten  Kontakt,  ohne  daß  man  in  der  Lage 
wäre,  weder  an  der  Haut  noch  an  einer  Schleimhaut,  wo 
der  Elektrizitätsübergang  stattgefunden  hat,  irgend- 
welche Veränderung  zu  konstatieren. 

Diese  Tatsache  ist  besonders  bei  elektrischen  Tötungen  beachtens- 
wert, weil  einen  der  makroskopische  Obduktionsbefund  bezüglich  der 
Aetiologie  und  Diagnose  oft  vollkommen  im  Stiche  läßt. 

Den  früheren  Befunden  ist  zu  entnehmen,  daß  es  gelingt,  Tiere 
zu  töten,  ohne  daß  trotz  genauester  Sektion  äußerlich  oder  innerlich 
irgend  etwas  Auffälliges  gefunden  wurde. 

Bevor  ich  die  lokale  Symptomatologie  abschließen  werde, 
will  ich  noch  eine  wohl  sehr  seltene  Entstehungsart  von  Urethritis 
catarrhalis  erwähnen,  die  in  diesen  Abschnitt  hereingehört  (s.  „Tech- 
nisch-elektrische Unfälle"). 

Viel  größer  und  abwechslungsreicher  ist  die  Reihe  der  Allgemein- 
symptome, die  nicht  nur  allgemein  medizinisches  Interesse  bieten, 
sondern  auch  die  Aufmerksamkeit  des  Spezialisten  in  Anspruch  nehmen. 

Es  können  sich  Symptome  von  selten  aller  Organsysteme 
darbieten. 

Wir  haben  es  zu  tun  mit  leichten  Bewußtseinsstörungen  bis 
zu  tiefem,  stundenlang  andauerndem  Koma,  mit  Commotio  cerebri  ähn- 
lichen Zuständen,  die  oft  von  vorübergehenden,  maniakalischen  Psy- 
chosen, zuweilen  (Fall  Eulenburg)  von  fortschreitender  Abnahme 
der  Geisteskräfte  bis  zur  vollkommenen  Verblödung  begleitet  sind. 

Am  häufigsten  und  bedrohlichsten  sind  die  Störungen  der  Herz- 
und  Lungentätigkeit.  Sehr  oft  treten  Lähmungen  im  Bereiche 
der  motorischen  Sphäre  auf,  die  vorübergehender  oder  persistie- 
render Natur  sein  können;  oder  es  kommt  zu  starken,  andauernden 
tonischen  und  klonischen  Muskelkrämpfen,  zu  Hyp-  und  Hyper- 
ästhesie aller  Sensibilität skategorieen.  Eine  gewöhnliche  Erschei- 
nung ist  eine  Steigerung  der  Periost-  und  Sehnenreflexe,  die  sich  auch 
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einseitig  (Achilles-  und  Patellarsehne  betreffend)  bemerkbar  machen 
kann;  nebstdem  Sensibilitätsstörungen  verschiedener  Art. 

Zuweilen  haben  wir  es  auch  mit  symmetrischen  Gelenkschmerzen 
und  Gelenkergüssen  zu  tun. 

Von  Seiten  der  Gefäßsysteme  wäre  noch  vorübergehende  Rigi- 
dität der  peripheren  Arterien,  Blutungen  aus  der  Nase,  aus  dem 
Genitale  und  dem  Darme  nachzutragen. 

Albuminurie  und  Ikterus  sprechen  für  eventuelle  Mitbeteiligung 
von  Nieren  und  Leber. 

Es  gibt  da  weiters  tagelang  bestehende  Schwerhörigkeit  bis  voll- 
kommene Taubheit  und  vielfach  Störungen  des  Sehapparates. 

Einschlägige  Einzelheiten,  z.  B.  Trübung  oder  Luxation  der 
Linse,  Verletzung  der  Retina  siehe   „Eigenbeobachtungeu". 

Alle  die  erwähnten  Allgemeinsymptome  können  sich  entweder  sofort 
oder  auch  erst  einige  Zeit  nach  dem  Trauma  entwickeln. 

Als  Paradigmata  mögen  die  Krankengeschichten  dreier  von  mir  auf 
der  dritten  medizinischen  Universitätsklinik  beobachteten  Fälle  dienen. 
Die  ersten  zwei  beziehen  sich  auf  zwei  vom  Blitz  getroffene  Personen, 
die  das  Trauma  überdauerten.  Die  dritte  Krankengeschichte  betrifft 
einen  Monteur  Gz.,  der  durch  Kontakt  mit  Gleichstrom  (von  500  Volt 
Spannung)  verletzt  wurde. 

Als  Ergänzung  dieser  Fälle  folgen  die  Krankengeschichten  zweier 
Kaninchen,  die  Lähmungen  und  andere  Gesundheitsstörungen  nach 
einem  elektrischen  Trauma  davontrugen  und  längere  Zeit  im  Labora- 
torium der  dritten  medizinischen  Universitätsklinik  in  Beobachtung  standen. 

Die  Sektionsbefunde  und  die  mikroskopischen  Untersuchungen, 
die  an  den  Innenorganen  beider  Tiere  angestellt  wurden,  siehe  „Patho- 
logische Anatomie"   S.  145. 

L  Fall. 

Franziska  D.,  28  Jahre  alt,  saß  auf  einem  Sessel  im  Hausflur,  als  sie  plötz- 
lich einen  Schlag  im  Kreuzbeine  verspürte  und  bewufatlos  wurde.  In  diesem  Zu- 
stande, in  der  Nähe  des  umgeworfenen  Sessels  liegend,  wurde  sie  aufgefunden. 
Der  behandelnde  Arzt,  Dr.Hofmann,  konstatierte  eine  schlaffe  Lähmung  und 
totale  Analgesie  der  unteren  Extremitäten;  die  Lähmung  soll  nach  ^/i  Stunden 
geschwunden  sein. 

Tags  darauf  erhob  ich  folgenden  Status :  Patientin  liegt  im  Bette,  bei  freiem 
Sensorium,  klagt  über  Ohrensausen  und  ziehende  Schmerzen  im  Mastdarm;  beim 
Abheben  der  Bettdecke  klagt  Patientin  über  intensives  Kältegefühl  in  den  unteren 
Extremitäten.  Atmung  ruhig,  Herzaktion  normal,  78  Pulse,  Pupillen  reagieren 
prompt;  in  der  Kreuzbeingegend  abblassende  Blitz figuren  in  typischer  farn- 
artiger Verzweigung;    auf  Fingerdruck  verschwinden  diese  schwachroten  Gebilde. 
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Fig.  51. 


Auf  dem  rechten  Gesäße,  im  Bereiche  zwischen  Trochanter  und  Tuber  ossis  ischii, 
eine  fast  zwei  handtellergroße,  sehr  intensive,  diffuse  R.ötung  der  Haut,  die  spontan 
schon  sehr  schmerzhaft  sein  soll  (Fig.  51) ;  eine  ebenso  gefärbte  streifenförmige 
Stelle  von  horizontalem  Verlaufe  an  der  Innenseite  des  linken  Oberschenkels,  am 
Uebergange  des  oberen  ins  mittlere  Drittel.     Schamhaare  unversehrt. 

Patientin  kann  die  Beine  gut  bewegen;  in  der  rechten  unteren  Extremität 
ist  die  grobe  Muskelkraft  deutlich  herabgesetzt,  die  Reflexe  daselbst  gesteigert. 
Die  Patientin  hat  den  Appetit  ganz  verloren. 

Weil  sich  ein  starker  Aufregungszustand  bei  der  Patientin  eingestellt  hatte, 
zudem  sich  noch  heftiges  Erbrechen  hinzugesellte,  ließ  Dr.  Hof  mann  die 
Patientin  auf  unsere  Klinik  bringen,  wo  sie  vom  9.  Mai  bis  6.  Juni  in  unserer 
Pflege  stand. 

Ihre  Krankengeschichte  lautet: 

Anamnese:  Vater  der  Patientin  lebt  und  ist  gesund,  die  Mutter  soll  seit 
dem  Einsetzen  der  Menopause  an  großer  Ner- 
vosität, an  öfterem  Schwindelgefühle  mit  Ohn- 
machtsanfällen leiden;  mitunter  treten  angeblich 
Schwellungen  an  den  unteren  Extremitäten  auf, 
die  nach  2 — 3  Tagen  wieder  verschwinden.  Zwei 
Geschwister  leben  und  sind  gesund.  In  ihrer 
Kindheit  will  Patientin  viel  krank  gewesen  sein 
und  6mal  soll  sie  deshalb  in  einem  Wiener 
Kinderspital  Aufnahme  gefunden  haben.  Die  Art 
ihrer  Erkrankungen  vermag  sie  nicht  anzugeben ; 
nur  dessen  kann  sie  sich  erinnern,  daß  sie  die- 
selben mit  9  Jahren  vollkommen  überstanden 
hatte.  Mit  12  Jahren  soll  Patientin  an  starken 
Brechanfällen  gelitten  haben,  so  daß  sie  öfters 
aus  der  Schule  heimgeschickt  wurde;  ein  Arzt 
wurde  damals  nicht  konsultiert. 

Mit  15  Jahren  stellte  sich  eine  Schwerhörig- 
keit auf  dem  linken  Ohre  ein,  gleichzeitig  traten  damals  derartige  Sprachstörungen 
auf,  daß  Patientin  oft  nicht  das  Richtige  und  nicht  rasche  Antwort  finden  konnte. 
Sie  ging  deshalb  auf  die  Ohrenklinik  Grub  er,  wo  man  die  Erkrankung  mit 
den  vor  6  Jahren  überstandenen  Blattern  in  Zusammenhang  brachte.  Auf  der 
Klinik  stand  sie  durch  3  Jahre  in  ambulatorischer  Behandlung, 

Das  Ohr  soll  geflossen  haben.  Das  Gehör  ist  wiedergekehrt,  doch  tritt 
manchmal  Schwindelgefühl  ein,  das  Minuten  bis  Stunden  andauert. 

Mit  21  Jahren  hat  Patientin  zum  ersten  Male  geboren.  Das  Kind  lebt  und 
ist  gesund.  Post  partum  hat  sich  eine  Gebärmutterentzündung  entwickelt.  Sie 
wurde  mit  Ausspülungen  behandelt. 

Mit  25  Jahren  hat  Patientin  zum  zweiten  Male  geboren;  das  Kind  starb  mit 
11^2  Monaten;  der  dritte  Partus  war  vor  17 V2  Monaten;  er  verlief  normal.  Zu 
uns  wurde  Patientin  am  heutigen  Tage  wegen  „nervöser  Beschwerden"  eingeliefert, 
die  nach  einem  Blitzschlage  eingetreten  sind. 

Am  2.  Mai  1901,  um  2  Uhr  Nachmittags,  ging  über  Donaufeld  ein  Gewitter 
nieder,  Patientin  saß  auf  einem  Sessel  im  Hausflur,  als  sie  plötzlich  einen  Schlag 
im  Kreuz,  Mastdarm  und  rechten  Bein  verspürte;  mehr  vermag  sie  darüber  nicht 


Verbrennung  und  Blitzfiguren  am 
Gesäß  der  Patientin  Franziska  D. 
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anzugeben,  da  sie  damals  ohnmächtig  wurde;  nach  Angabe  ihres  behandelnden 
Arztes,  Dr.  Hofmann,  soll  sie  7*  Stunden  bewußtlos  gewesen  sein.  Als  sie  zu 
sich  kam,  hatte  sie  große  Schmerzen  im  Kreuze,  Mastdarm  uud  der  rechten 
unteren  Extremität,  ebenso  starkes  Herzklopfen,  Ohrensausen  und  Kopfschmerzen, 
was  aber  nur  kurze  Zeit  (angeblich  Minuten)  gedauert  haben  soll. 

Dr.  Hof  mann  konstatierte  auf  dem  rechten  Gesäße  außer  Blitzfiguren  eine 
über  zwei  handtellergroße  Brandwunde  ersten  Grades  und  ordinierte  nebst  Bett- 
ruhe Borvaselin. 

Tags  darauf,  am  3.  Mai,  sah  ich  die  Patientin  und  erhob  einen  Befund, 
den  ich  schon  oben  in  Erwähnung  gebracht  habe.  Die  Blitzfiguren  am  Kreuzbeine 
hatten  horizontalen  Verlauf,  waren  ca.  8  cm  lang,  schwachrot  gefärbt  und  deut- 
lich dendritisch  verästelt;  in  ihrer  nächsten  Nähe  war  die  schon  früher  be- 
schriebene Brandwunde. 

Der  damals  anwesende  Dr.  Hof  mann  erzählte,  daß  gleich  nach  dem  Unfälle 
eine  schlaff e  Lähmung  beider  unteren  Extremitäten  bestanden  habe.  Das 
Bild  der  scharlachroten  Blitzfiguren  habe  sich  von  der  auffallend  blassen  bis  blaß- 
gelben Haut  besonders  schön  abgehoben. 

Am  4.  Mai  fühlte  sich  Patientin  wohler,  hatte  schon  Appetit,  der  Tags  vorher 
noch  gefehlt  hat  und  wollte  aufstehen,  was  der  behandelnde  Arzt  untersagte. 

Mittwoch,  am  7.  Mai,  stellte  sich  ein  eigentümliches  Jucken  und  Brennen 
im  ganzen  Körper  ein;  Patientin  fühlte  sich  unwohl;  da  sich  am  8.  Mai  Morgens 
starker  Brechreiz  einstellte,  zu  dem  Uebelkeiten  und  Kopfschmerzen  hinzutraten, 
suchte  Patientin  auf  Anraten  ihres  Arztes  unsere  Klinik  auf,  wohin  sie  mittels 
Sanitätswagens  gebracht  wurde. 

Status  praesens  am  9.  Mai:  Patientin  von  mittlerer  Statur,  ziemlich 
kräftigem  Knochenbau ,  Muskulatur  und  Panniculus  adiposus  gut  entwickelt. 
Aeußere  Decke  von  gewöhnlichem  guten  Kolorit,  sichtbare  Schleimhäute  normal 
injiziert.    Pupillen  gleich  weit,  reagieren  prompt  auf  Licht  und  Akkommodation. 

Mesocephales  Kranium  bietet  nichts  Auffälliges,  Hirnnerven  normal. 

Hals  entsprechend  lang  und  breit,  keine  Struma,  keine  abnorme  Pulsation. 

Perkussion  der  Lunge  ergibt  vorn  und  hinten  allenthalben  guten,  vollen 
Schall;  untere  Lungengrenzen  verschieblich;  Atemgeräusch  vesikulär,  Stimm- 
fremitus  unverändert,  kein  Rasseln.  —  Respiration  20.  Perkussion  des  Herzens 
ergibt  Dämpfung  am  oberen  Rand  der  vierten  Rippe,  überragt  nicht  nach  rechts 
den  linken  Sternalrand;  Spitzenstoß  im  fünften  Interkostalraum,  daumenbreit 
einwärts  von  der  Mammillarlinie.  Ueber  der  Mitralis  ein  langgezogener  erster 
Ton,  dem  sich  ein  kurzes,  hauchendes,  systolisches  Geräusch  anschließt,  zweiter 
Ton  leise  und  rein ;  ähnlicher  Befund  über  der  Tricuspidalis.  Ueber  Aorta  und 
Pulmonalis  reine  Töne. 

Arteria  radialis  von  gestrecktem  Verlaufe,  Wandung  weich,  Lumen  mittel- 
weit, Füllung  gut,  Pulswelle  entsprechend  hoch,  Spannung  leicht  über  der  Norm. 
Abdomen  im  Niveau  des  Thorax,  läßt  keinerlei  abnormen  Prominenzen  er- 
kennen, keine  verstärkte  Peristaltik,  keine  Druckpunkte. 

Rektum  und  Bruchpforten  frei.  Oedeme  bestehen  nicht.  Harn  24std.  Menge 
1500  cm^  spez.  Gew.  1020,  Nukleoalbumin  0,  Serumalbumin  0,  Zucker  0,  Aceton  0, 
Acetessigsäure  0,  Indican  nicht  vermehrt,  Diazo  0. 

Am  rechten  Gesäße  eine  über  handtellergroße  Eintrocknung  der  Epidermis, 
die  sich  stark  abschülfert. 
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Status  nervosus:  Kornealreflexe  etwas  herabgesetzt;  Rachenreflexe  er- 
halten, eher  gesteigert. 

Die  Extremitäten  fungieren  normal.  Die  grobe  Muskelkraft  der  rech- 
ten unteren  Extremität  herabgesetzt.  Tast-  und  Temperatursinn  allent- 
halben unverändert.  Stereognose  intakt.  Die  Schmerzempfindung  der  rechten 
unteren  Extremität  bedeutend  gesteigert.  Durch  die  geringsten  Hautreize,  wie 
Berührung,  entsteht  bedeutender  Tremor  der  rechten  unteren  Extremität,  der 
sich  allmählich  dem  ganzen  Körper  mitteilt.  Die  Sehnenreflexe  sind  gesteigert,  be- 
sonders an  der  rechten  Extremität,  wo  infolge  von  Perkussion  des  Ligamentum 
patellae  proprium  oder  der  Achillessehne  zuerst  die  Extremität  und  dann 
der  ganze  Körper  zu  zittern  beginnt.  Keine  Entartungsreaktion.  Durch 
elektrische  Reizung  schon  bei  120  mm  Rollen- Distanz  des  Du  B  o  i  s  -  Schlitten- 
apparates, an  der  rechten  unteren  Extremität  appliziert,  zuckt  der  ganze  Körper; 
links  erst  bei  70  mm  Distanz. 

10.  Mai.     Patientin  hat  die  Nacht  gut  verbracht.     Kein  Appetit. 

10.  Mai,  Nachmittags.  Mittags  starkes  Herzklopfen  mit  Uebelkeiten  und 
Erbrechen;  bald  darauf  große  Schmerzen  im  Hinterhaupte.  72  Pulse.  20  Re- 
spirationen. 

Der  Gang  zeigt  Symptome  von  Schwäche.  Rechtsseitig  enorme  Er- 
höhung des  Patellareflexes. 

Therapie:    Bettruhe,  blande  Kost,  laue  Bäder,  Bromnatrium. 

11.  Mai.  Heute  früh  Brechreiz  und  angeblich  Schmerzen  in  der  Herzgegend, 
ab  und  zu  auch  Schwindelgefühl.  Die  früher  herabgesetzte  grobe  Muskelkraft  der 
rechten  unteren  Extremität  scheint  sich  heute  gebessert  zu  haben.  Im  lauen  Bade 
fühlt  sich  Patientin  sehr  wohl;  daselbst  verlieren  sich,  wie  sie  meint, 
alle  , Zu  fälle".     Die  rechtsseitige  Reflexsteigerung  im  Bade  unverändert. 

12.  Mai.     Nacht  unruhig,  zumeist  schlaflos, 

13.  Mai.  Patientin  hatte  bis  3  Uhr  früh  geschlafen ;  seit  damals  Uebel- 
keiten und  Brechreiz.  Patientin  klagt  über  Mattigkeit  im  ganzen  Körper.  Die 
einseitige  Steigerung  der  rechtsseitigen  Sehnenreflexe  der  unteren  Extremität  be- 
sonders stark  ausgeprägt.  Bei  leisester  Berührung  der  rechten  Fußsohle 
gerät  die  rechte  untere  Extremität  und  nachher  der  ganze  Körper 
in  einen  mächtigen  Tremor.     Kein  Appetit.     Stuhl  und  Harn  normal. 

14.  Mai.  Beim  Abdecken  der  rechten  unteren  Extremität  gerät  erst  diese, 
sodann  der  ganze  Körper  in  heftiges  Schütteln.  Vormittags  öfters  Herzkrämpfe 
mit  starken  Schmerzen. 

15.  Mai.     Status  idem. 

16.  Mai.  Die  mit  dem  D  u  B  o  i  s  sehen  Schlittenapparat  geprüfte  Sensibilität 
ergibt  nur  eine  Hyperästhesie  im  Bereiche  der  rechten  unteren  Extremität;  schon 
bei  Rollen-Distanz  von  130  mm  starkes  Zittern  bis  Klonus  zuerst  der 
rechten  unteren  Extremität  und  dann  des  Gesamtkörpers. 

17.  Mai.     Patientin  schwitzt  sehr  viel,  rechtsseitig  scheinbar  stärker. 

18.  Mai.  Beim  Gehen  noch  immer  leichte  Parese  der  rechten  unteren  Ex- 
tremität. 

19.  Mai.  Laue  Bäder  tun  der  Patientin  sehr  gut.  Es  gelingt  nicht,  im 
Bade  den  früher  so  starken  Klonus  hervorzurufen. 

20.  Mai.     Die  einseitige  Steigerung  der  Reflexe  nimmt  deutlich  ab. 

21.  Mai.     Status  idem. 
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22.  Mai.  Heute  ist  der  Gehakt  schon  leichter.  Patientin  schläft  gut,  hat 
guten  Appetit,     Das  Verlassen  des  Bettes  wurde  für  eine  halbe  Stunde  gestattet. 

23.  Mai.  Elektrische  Erregbarkeit  der  rechten  unteren  Extremitäten  nicht 
mehr  gesteigert. 

24.  Mai.  Subjektives  Wohlbefinden.  Das  Kältegefühl  beim  Abdecken  ge- 
schwunden.    Reflexe  nicht  mehr  stark  gesteigert;  Fußklonus  geschwunden. 

25.  Mai.     Patientin  vermag  schon  ganz  frei  herumzugehen. 

26.  Mai.     Patellareflexe  erscheinen  normal. 

27.  Mai.     Status  idem. 

28.  Mai.     Subjektives  Wohlbefinden. 

30.  Mai.     Status  idem. 

31.  Mai.  Heute  ist  Patientin  wieder  sehr  aufgeregt  und  zittert  am  ganzen 
Körper,  der  von  Schweiß  bedeckt  ist. 

1.  Juni.     Normaler  Befund.     Keine  Steigerung  der  Reflexe. 
1.  Juni.     Subjektives  Wohlbefinden. 

5.  Juni.     Status  idem. 

6.  Juni.  Patientin  geht  fleißig  im  Garten  spazieren,  hat  guten  Appetit  und 
fühlt  sich  sehr  wohl. 

II.  Fall. 

Die  auf  der  Klinik  erhobene  Krankengeschichte  lautet  wie  folgt : 

Franz  Bandion,  49  Jahre  alt,  Bauer.     Aufgenommen  am  11.  Juni  1902. 

Anamnese:  Der  Patient,  der  aus  gesunder  Familie  stammt,  wurde  am 
24.  Mai  1902  vom  Blitzschlag  getroffen.  Der  Patient  war  zur  kritischen  Zeit  in 
der  Kapelle  in  Perersdorf  anwesend.  Wie  er  selbst  angibt,  saß  er  in  der  dritten 
vorderen  Bankreihe,  nahe  dem  Fenster,  mit  dem  Nacken  an  ein  Betpult  angelehnt; 
sein  Rücken  war  frei;  sein  linkes  Bein  war  aufgestützt,  das  rechte  hielt  er  aus- 
gestreckt. 

Plötzlich  will  er  einen  furchtbaren  „Krach"  vernommen  haben,  dann  ver- 
mag er  sich  an  nichts  mehr  zu  erinnern,  als  daß  er  wie  aus  einem  tiefen  Schlaf 
erwachte  und  merkte,  daß  Leute  um  ihn  herumstehen.  Als  er  sich  ein  wenig 
besonnen  hatte,  verspürte  er  Kopfbrummen  und  starke  Schmerzen  im  Kreuze  und 
in  den  Beinen.  Er  wurde  in  seine  Wohnung  gebracht,  wo  ihm  durch  Dr.  May  er 
aus  P  y  r  r  h  a  erste  Hilfe  zu  teil  wurde.  Der  Arzt  legte  ihm  auf  die  großen  Ver- 
brennungen am  Rücken  und  den  Extremitäten  einen  Verband  an;  mit  dem 
Patienten  konnte  er  sich  nicht  verständigen,  weil  derselbe  taub  geworden  war.  Die 
beiden  unteren  Extremitäten  waren  total  gelähmt,  der  Zustand  wurde 
dem  Patienten  noch  unerträglicher,  weil  er  trotz  Harndrang  nicht  uri- 
nieren konnte;  erst  um  3  Uhr  Morgens  konnte  er  endlich  Urin  lassen. 

Dieser  Zustand  blieb  auch  am  folgenden  Tage,  Sonntag,  unverändert. 

Montag  -vermochte  er  die  Beine  leise  zu  bewegen. 

Dienstag  und  Mittwoch  hatte  er  minutenlang  andauernde  Krämpfe  in  den 
Beinen;  sie  wurden,  wie  Patient  schilderte,  zum  Bauch  stark  hinaufgezogen; 
er  vermochte  sie  nicht  zu  strecken,  dabei  empfand  er  große  Muskelschmerzen. 
4mal  sollen  diese  eigenartigen  Krämpfe  im  Laufe  der  2  Tage  aufgetreten  sein. 
Die  beschriebenen  Zustände  wurden  vom  Ordinai'ius  bestätigt. 

Als  ich  den  Patienten  damals  sah,  machte  er  den  Eindruck  eines  Schwer- 
kranken.    Sein  Gesichtsausdruck  war  ein  schmerzvoller,    sein  Gemütszustand    ein 
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depressiver,  er  lamentiert  ununterbrochen;  seine  Bewegungen  sind  recht  hilflos. 
Er  klagt  über  Kopfschmerzen,  Ohrensausen,  Brennen  im  ganzen  Körper. 

Der  somatische  Befund  ergab  nebst  den  gleich  zu  beschreibenden  Hautver- 
änderungen eine  starke  Herabsetzung  der  groben  Muskelkraft  der  unteren  Ex- 
tremitäten. 

Sensibilität  und  Reflexe  erscheinen  intakt,  auch  von  selten  des  Respirations- 
und Zirkulationsapparates  keinerlei  Erscheinungen. 

Hautveränderungen :  Auf  der  unteren  Rückenseite  und  zwar  auf  dem  Ueber- 
gang  in  das  Gesäß  eine  über  zwei  handtellergroße  unregelmäßige,  zum  größten 
Teil  schwarze,  in  der  Mitte  gelbbraune  Hautstelle,  die  auf  Berührung  und  auf 
Nadelstiche  vollkommen  unempfindlich  ist,  sich  dabei  sehr  hart,  lederartig  anfühlt 
und  beim  Beklopfen  mit  der  Sonde  tönt. 

In  der  nächsten  Umgebung  Rötung,  Blasen-  und  Krustenbildung.  Die 
Blasen-  und  Schorfbildung  setzt  sich  bis  zur  Spina  ossis  ilei  fort.  Von  da  ab 
zieht  eine  streifenförmige,  ca.  2  cm  breite  Hautveränderung  spiralförmig  bis  zur 
Tuberositas  tibiae  hinunter,  wobei  eigentümlicherweise  der  Musculus  sartorius 
gewissermaßen  als  Wegweiser  dient. 

Die  Haut  ist  diffus  gerötet,  stellenweise  mit  Blasen,  teils  mit  Borken  be- 
deckt und  äußerst  schmerzhaft  und  druckempfindlich. 

Geringgradige  isolierte  Blasenbildung  am  Rücken,  am  Unterbauch  mit 
gleichzeitiger  Versengung  der  linksseitigen  Schamhaare;  ebenso  in  der  Gegend 
des  Trochanter  und  am  ganzen  linken  Unterschenkel  die  Haare  versengt.  Von 
der  linken  Glutäalfalte  zieht  eine  ähnliche,  doch  in  ihrem  Verlaufe  kürzere 
Hautveränderung  über  die  Hinterseite  desselben  Oberschenkels.  Die  Perinealhaare 
versengt. 

Seit  den  14  Tagen,  während  welcher  Zeit  ich  den  Patienten  nicht  gesehen 
habe,  ist  derselbe  heruntergekommen.  Er  vermag  zwar  allein  zu  gehen,  kann 
sich  jedoch  nur  mühsam  fortbewegen.  Er  klagt  über  Kopfsausen,  geringen 
Appetit  und  Schlaflosigkeit,  wohl  wegen  der  starken  kontinuierlichen  Schmerzen 
im  Kreuze  und  in  den  Beinen.  Seine  Schwerhörigkeit  hat  sich  bedeutend  ge- 
bessert.    Seine  übrigen  Funktionen  sind  nicht  gestört. 

Status  praesens  (11.  Juni):  Patient  von  mittlerer  Statur,  mäßig  kräftigem 
Knochenbau,  Muskulatur  und  Panniculus  adiposus  stark  geschwunden.  Aeußere 
Decken  blaß,  die  sichtbaren  Schleimhäute  mäßig  injiziert. 

Mesokephales  Kranium ,  auf  Beklopfen  nicht  empfindlich.  Pupillen  gleich 
groß,  mittelweit,  reagieren  etwas  träge  (refl.  und  akkommod.) ;  Patient  ist  schwer- 
hörig, von  Seiten  der  übrigen  Hirnnerven  ist  nichts  Abnormes  zu  konstatieren. 

Hals  entsprechend  lang  und  schmal,  keine  Struma,  keine  abnorme  Pulsation. 

Thorax  proportioniert  lang,  mäßig  gewölbt,  Interkostalräume  deutlich,  bei 
Respiration  rhythmische  Bewegung. 

Perkussion  der  Lungen  ergibt  vorn  und  hinten  guten  vollen  Schall  im 
normalen  Bereiche,  untere  Lungengrenzen  verschieblich.  Atmungsgeräusch  vesi- 
kulär,  kein  Rasseln.     20  Respirationen. 

Herzdämpfung  beginnt  am  oberen  Rande  der  vierten  Rippe,  überragt  nicht 
den  linken  Sternalrand ;  Spitzenstoß  im  fünften  Interkostalraume  daumenbreit 
einwärts  von  der  Mammillarlinie.     Herztöne  leise,  kein  Geräusch. 

A.  radialis  von  geradem  Verlaufe,  Wandung  etwas  verdickt,  Lichtung  weit,  Fül- 
lunggut, Pulswelle  entsprechend  hoch,  Spannung  fast  der  Norm  entsprechend.  72  Pulse. 
Jellinek,  Elektro-Patliologie.  11 
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Abdomen  unter  dem  Niveau  des  Thorax,  keine  abnorme  Prominenzen,  keine 
verstärkte  Peristaltik,  nicht  druckempfindlich. 

Rektum  und  Bruchpforten  frei.     Keine  Oedeme. 

Blutuntersuchung:  65 7o  Hb;  r.  Bk.  4900000;  w.  Bk.  9000;  natives 
Präparat:  Blutkörperchen  von  normaler  Größe,  Form  und  Farbe,  Geldrollen- 
bildung, Leukozyten  spärlich.     Blutplättchen  auffällig  wenig. 

Harn:    1400  ccm    in   24   Stunden;    spez.   Gewicht   1012;    Reaktion    sauer; 

Fiff.  52. 


vorne  hinten 

Eine  spiralförmige  Verbrennung  der  Haut  im  Verlaufe  des  M.  sartorius.  — 
Eine  mehr  als  zwei  handtellergroße  Verbrennung  dritten  Grades  am  Rücken. 


Nukleoalbumin  in  minimalen  Spuren;  Serumalbumin  in  deutlichen 
Spuren;  Zucker  0,  Aceton  0,  Indikan  vermehrt,  Diazo  positiv. 

Hautsensibilität  für  Tast-,  Temperatur-  und  Schmerzempfindung  intakt. 

Reflexe  normal,  die  der  linken  Patella  etwas  erhöht. 

Hautveränderung:  An  der  unteren  Rückenpartie,  fast  in  der  Gegend  des 
Gesäßes,  eine  handtellergroße,  granulierende  Wundfläche  (Fig.  52),  die  von  breiten 
(etwa  5 — 8  cm)  schwarzen,  lederartigen,  beim  Beklopfen  tönenden  Hautdecken, 
und  zwar  an  der  oberen  linken  und  der  ganzen  unteren  Seite  umgeben  ist,  die 
auf  Nadelstiche  vollkommen  unempfindlich  sind. 

Die  Granulationen  sezernieren  übelriechenden  Eiter.  Die  Ränder  des  schwarzen, 
lederartigen  Panzers   sind   an   der  Außenseite  stellenweise   unterminiert.     In   der 
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ganzen  Umgebung  ist  starke  Hyperämie  (reaktive  Entzündung).  In  der  Umgebung 
dieser  über  zwei  handtellergroßen,  derart  veränderten  Hautstelle  sind  teils  ein- 
getrocknete Blasen,  teils  Krusten  lokalisier-t,  die  im  direkten  Zuge  zur  Spina  ossis 
ilei  superior  und  zur  Gegend  des  Trochanter  nach  links  ziehen. 

Von  der  Spina  ilei  steigt  ein  streifenförmiger,  ca.  2 — 3  cm  breiter,  ziemlich 
dicker  und  fest  haftender  Schorf  (s.  Fig.  52)  spiralförmig  über  den  linken  Ober- 
schenkel bis  zur  Tuberositas  tibiae  herunter,  wobei  der  Musculus  sartorius  dieser 
Haut  Veränderung  gewissermaßen  als  Wegweiser  dient.  Der  Grund  dieses  Streifens 
ist  stark  gerötet,  der  gelbliche  und  braune  Schorf  in  teilweiser  Abstoßung  be- 
griffen. Eine  ähnliche  kürzere ,  streifenförmige  Hautveränderung  an  der  Hinter- 
seite des  Oberschenkels. 

Die  Schamhaare  an  der  linken  Bauchseite,  die  Haare  des  Perineums,  ebenso 
die  an  der  Außenseite  des  rechten  Oberschenkels  und  die  der  oberen  Hälfte  des 
Unterschenkels  oberflächlich  versengt. 

Therapie:  Bettruhe;  kräftigende  Diät.  Die  Wundflächen  werden  mit 
Jodoformgaze  belegt,  was  der  Patient  sehr  gut  zu  vertragen  scheint. 

12.  Juni.  Patient  verbrachte  wegen  der  Wundschmerzen  eine  schlaflose 
Nacht.  Sein  Hörvermögen  hat  sich  gebessert.  Die  streifenförmige  Hautwunde  in 
Heilung  begriffen;  der  Schorf  stößt  sich  ab,  es  besteht  keine  Sekretion. 

Dagegen  ist  eine  solche  am  Kreuzbein,  wo  die  Granulationsfläche  immer 
größer  wird;  die  Ränder  des  schwarzen  harten  Panzers  erweichen  und  bedecken 
mit  großen  Fetzen  die  Wundfläche. 

Das  Abgedecktsein  wird  vom  Patienten  schmerzhaft  empfunden.  Die  Wunde 
wird  mit  Karbolsäuretupfern  gereinigt  und  mit  Xeroformgaze  nachher  belegt. 
Verband. 

13.  Juni.  Die  Granulationsfläche  vergrößert  sich,  da  die  schwarzen  harten 
Massen  vom  Zentrum  her  erweichen  und  sich  abstoßen.  Patient  ve'rbrachte  eine 
gestörte  Nacht.     Appetit  ist  gut,  Stuhl  und  Harn  normal. 

14.  Juni.     Status  idem. 

15.  Juni.  Die  Bewegungsfähigkeit  der  Beine  ist  infolge  der  großen  Wund- 
fläche noch  immer  gestört,  der  Patient  kann  aber  trotzdem  herumgehen. 

16.  Juni.  Mitten  in  der  großen  Granulationsfläche  ist  mehr  nach  rechts  von 
der  Mittellinie  des  Körpers  (jener  Stelle  entsprechend,  die  ursprünglich  von  gelb- 
braun verfärbter  Haut  bedeckt  war)  eine  zirka  talergroße,  genau  kreisförmige, 
ca.  7-2 — 1cm  tiefe  Depressionsstelle  mit  schräg  ansteigender  Umgebung 
aufgetreten.  Im  Zentrum  dieser  Stelle,  die  ebenso  wie  die  Umgebung 
aus  großen  und  flachen  Granulationen  besteht,  ist  eine  grauweiße, 
elastische,  an  ihrer  Oberfläche  spiegelglatte,  ca.  7^  cm  im  Durch- 
messer fassende  Masse,  die  ganz  unempfindlich  zu  sein  scheint. 

Behufs  mikroskopischer  Untersuchungen  wird  ein  Teil  der  schwarzen 
krustenartigen  Ränder  abgetragen. 

17.  Juni.  Die  schwarze  Masse,  die  hart  ist  und  bei  Beklopfen  tönt,  be- 
ginnt auch  vom  äußeren  Rande  her  sich  loszulösen. 

18.  Juni.  Patient  hat  heute  zum  ersten  Male  gut  geschlafen.  Jene  runde, 
nach  der  Mitte  zu  sich  vertiefende  Delle  besteht  fort.  Sekretion  ziemlich  stark. 
Die  Einschmelzung  der  schwarzen  Platte  schreitet  fort. 

Augenbefund:  Aufgenommen  auf  der  Klinik  Hofrat  Fuchs.  Rechtes 
Auge:  Papille  namentlich  temporalwärts  sehr  blaß.    Die  Papille  geht  nach  innen. 
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oben  und  unten  in  eine  graue,  diffuse  Trübung  der  Retina  über,  die  beiläufig 
2 — 3  Papillendurchmesser  breit  ist  und  langsam  in  die  Peripherie  verläuft.  Venen 
stark  erweitert. 

LinkesAuge:  Papille  ebenfalls,  namentlich  außen,  blaß.  Grenzen  jedoch  scharf. 

Pupillen  beider  Augen  träge  reagierend. 

19.  Juni.  Ohrenbefund,  erhoben  vom  Assistenten  Dr.  Alexander 
(Klinik  Politzer). 

Rechtes  Ohr:  Trommelfell  am  Rande  weißlich  verfärbt,  retrahiert. 

Linkes  Ohr:  Trommelfell  grauweiß,  randständige,  fast  über  sämtliche 
Quadranten  reichende  Verkalkung;  retrahiert. 

Weber  am  Kopfe,  Rinne  an  beiden  Seiten  unentschieden,  mit  gering  ver- 
kürzter Luftleitung  und  normaler  (vielleicht  verlängerter  —  Angaben  des  Patienten 
hier  unsicher  — )  Knochenleitung. 

Hörweite  beiderseits,    Flüstersprache  auf  4  m,    nach  Katheterismus  normal. 

Diagnose:  Chronischer  beiderseitiger  Tuben-  und  Mittelohrkatarrh  mit 
Verkalkung  des  linken  Trommelfells. 

Gering  herabgesetzte  beiderseitige  Hörweite.  Keine  Anhaltspunkte  für  eine 
Schädigung  des  schallempfindenden  Apparates. 

19.  Juni.  Abends  habe  ich  den  Patienten  in  der  Gesellschaft 
für  innere  Medizin  demonstriert. 

20.  Juni.     Status  idem. 

21.  Juni.  Mikroskopische  Untersuchung  des  sich  abstoßenden  Schorfes  zeigt 
Koagulation  des  Gewebes,  Zelldetritus,  hier  und  da  noch  erhaltene  Gefäße. 

23.  Juni.     Patient  fühlt  sich  wohler,  weniger  Schmerzen. 

28.  Juni.     Der  Schorf  ist  abgestoßen. 

1.  Juli.  Patient  wird  behufs  Transplantation  der  granulierenden  Wundfläche 
auf  die  denöatologische  Abteilung  des  Herrn  Professor  Dr.  Lang  transferiert, 
wo  dieselbe  vom  Herrn  Dr.  Silier  mit  vollem  Erfolge  durchgeführt  wurde. 

Nach  3  Wochen  wurde  Patient  als  geheilt  entlassen. 

III.  Fall. 

5.  Franz  Gz.,  26  Jahre  alt,  Monteur,  geriet  am  21.  Dezember  1901,  um 
744  Uhr  früh,  mit  seiner  linken  Wange  an  die  blanke  Plusklemme  des  Schalt- 
apparates; es  geschah  dies  im  Abreitsraume  eines  Probezuges  der  elektrischen 
Stadtbahn  in  Wien.  Cz.  wurde  bewußtlos  und,  nachdem  ihm  erste  Hilfe  geleistet 
worden  war,  auf  unsere  Klinik  gebracht. 

Historia  morbi:  Franz  Gz.,  26  Jahre  alt,  Monteur,  stammt  aus  gesunder 
Familie  und  ist  auch  selbst  stets  gesund  gewesen.  Heute  (21.  Dezember  1901) 
um  7*4  Uhr  früh  passierte  es  ihm,  daß  er  während  seiner  Beschäftigung  im 
Schaltraume  eines  Probezuges  der  Stadtbahn  mit  dem  Pluspol  der  elektrischen 
Leitung  durch  seine  linke  Wange  in  Berührung  geriet.  Er  verspürte  momentan 
einen  heftigen  Schlag  im  ganzen  Körper,  besonders  in  den  Beinen ;  dann  glaubte 
er  bewußtlos  geworden  zu  sein  und  erinnerte  sich,  daß  er  erst  in  einer  Trag- 
bahre wieder  zum  Bewußtsein  gekommen  sei;  was  aber  eigentlich  geschehen  sei, 
dessen  war  er  sich  anfangs  nicht  bewußt.  Erst  während  der  Wageufahrt  mit 
der  Wiener  Rettungsgesellschaft  glaubt  er  sich  des  Vorfalles  erinnern  zu  können. 
Patient  hatte  keinerlei  Schmerzen  oder  irgendwelche  Beschwerden,  er  hat  auch 
nicht  erbrochen. 
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Wegen  Brandverletzungen  der  linken  Gesichtshälfte  und  seiner  Bewußt- 
losigkeit, in  der  er  aufgefunden  wurde,  brachte  ihn  die  Rettungsgesellschaft  auf 
unsere  Klinik  (v.  Schrott  er). 

Am  Ort  des  Geschehnisses,  in  Heiligenstadt,  erfuhr  ich  vom  Herrn  Ingenieur 
Dobrowolsky  folgendes:  Joseph  Cz.  sollte  im  Schaltraume  einen  durchgebrannten 
Vorsch altwiderstand  ausschalten  und  das  betreffende  Kabel  an  Stufe  II  anklemmen; 
da  er  mit  beiden  ausgestreckten  Händen  in  der  Tiefe  arbeiten  mußte,  so  dürfte  im 
Uebereifer  sein  Gesicht  mit  der  Plusklemme  in  Berührung  gekommen  sein.    Ohne 


Fig.  53. 
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Lineare  Abschürfungen  und  leichtere  Verbrennungen  der  Haut,  die  am 
linken  Unterkiefer  unter  rechtem  Winkel  zusammenstoßen. 


Schrei  soll  er  nach  Angabe  des  Monteurs  St. ,  der  ihm  bei  der  Arbeit  leuchtete, 
zusammengeknickt  sein,  und  dann  erst,  als  er  auf  dem  Boden  des  Wagens  zu 
liegen  kam,  einen  , Stöhner "  ausgestoßen  haben.  Monteur  St.  zog  ihn  augen- 
blicklich aus  dem  Schaltraume  heraus,  legte  ihn  im  Freien  nieder  und  weil  ei', 
wie  St.  zu  konstatieren  glaubte,  nicht  atmete,  stellte  er  sofort  künstliche  Atem- 
bewegungen an,  die  zur  Folge  hatten,  daß  Cz.  tief  inspirierte  und  von  da  ab  selbst 
atmete.  Der  Atmungsstillstand  soll  2  Minuten  gedauert  haben.  Die  Bewußt- 
losigkeit war  nach  7*  Stunde  geschwunden.  Als  er  erwachte,  machte  er 
den  Eindruck  eines  Betrunkenen  und  benahm  sich  ziemlich  unge- 
berdig  und  unwillig.  Patient  wollte  aufstehen  und  fortgehen;  Lähmungen 
waren  keine  wahrzunehmen.     Er  wußte  gar  nichts,  was  geschehen  sei. 


\QQ  Krankengeschichte  des  Kaninchens  I. 

Bericht  der  Wiener  freiwilligen  Rettungsgesellschaft:  Dr.  Havranek  leistete 
in  der  Frühe,  3  Uhr  18  Minuten,  die  erste  Hilfe.    Der  Patient  war  angeblich  ca. 

2  Minuten  bewußtlos  und  ohne  Atmung,  die  durch  künstliche  Atembewegungen 
wieder  hergestellt  wurde.  Bei  unserer  Ankunft  war  P.  vollkommen  bei  Bewußtsein, 
kein  Erinnerungsvermögen  für  den  Vorfall,  keinerlei  Klagen  über  irgend- 
welche Beschwerden;  auf  der  linken  Wange,  und  zwar  von  der  Schläfe  bis  zum 
Kinn  herab,  streifenförmige,  im  Zickzack  verlaufende,  an  zwei  Stellen  über  dem 
Jochbein  die  Haut  durchsetzende  Brandwunden,  Anlegung  eines  Notverbandes 
und  Transport  auf  die  Klinik  v.  Schrotte r. 

Status  praesens:  Mittelgroßes,  kräftig  gebautes  Individuum,  Muskulatur 
und  Panniculus  adiposus  gut  entwickelt ;  äußere  Decken  von  normalem  Aussehen, 
Schleimhäute  gut  injiziert.  Pupillen  normal  weit,  gleich  groß,  reagieren  prompt 
auf  Licht  und  Akkommodation;  ebenso  von  selten  der  übrigen  Hirnnerven  nor- 
male Funktionen. 

Hals  entsprechend  lang  und  breit,  keine  Struma,  keine  abnormale  Pulsation. 
Perkussion  der  Lungen  ergibt  allenthalben  in  den  gewöhnlichen  Grenzen  guten 
vollen  Schall;  Atemgeräusch  vesikulär.  Herzdämpfung  in  normalem  Gebiete; 
Spitzenstoß  im  fünften  Interkostalraume  daumenbreit  einwärts  von  der  Mammillar- 
linie.  Herztöne  etwas  dumpf,  kein  Geräusch.  A.  radialis  von  geradem  Ver- 
laufe, Wandung  leicht  rigid,  Lumen  mittelweit,  Füllung  gut,  Pulswelle  ent- 
sprechend hoch,  Spannung  normal,  Tonometer  110  mm. 

Das  Abdomen  bietet  nichts  Auffälliges.     Rektum  und  Bruchpforten  frei. 

Die  Hautsensibilität  in  jeder  Beziehung  intakt.  Patellareflexe  etwas 
erhöht. 

Harn:    Keine  abnormen  Bestandteile. 

Im  Gesicht  (Fig.  53)  zeigen  sich  streifenförmige ,  wie  von  einem  Paqueliu 
herrührende  Brandwunden,  und  zwar  verläuft  eine  derselben,  6  cm  lang,  vom 
linken   Stirnbeinhöcker    schräg   zum   Jochbogen,    wo    sie    ihre   größte   Tiefe   von 

3  mm  erreicht.  Der  Grund  und  die  Ränder  tragen  graugelben  Schorf.  Vom  linken 
Jochbogen  zieht  eine  gleichmäßig  tiefe  Wunde  bis  zur  Höhe  des  Tragus,  wo  sie 
sich  verkehrt  ypsilonförmig  (y)  teilt.  Grund  und  Ränder  ähnlich  wie  oben.  Vor 
diesem  Streifen  am  Jochbein  eine  3  cm  lange  und  ^/4  cm  breite  streifenförmige 
Hautabschürfung. 

Am  unteren  Rande  des  linken  Unterkiefers  zieht  ein  gradliniger,  3  cm 
langer,  2  cm  breiter  roter  Streifen,  über  welchem  das  oberflächliche  Epithel  schein- 
bar nicht  fehlt.  Am  äußeren  Rande  erhebt  sich  genau  rechtwinklig  ein  tiefer, 
zum  Teil  exulzerierter,  blutig  fingierter  Streifen  über  die  linke  Wange  nach  aufwärts 
bis  zur  Höhe  des  Nasenflügels.  Parallel  zu  diesem  an  der  linken  Seite  des  Kinns  drei 
parallele  senkrechte  Streifen,  die  von  der  unteren  Linie  rechtwinklig  aufsteigen. 
Ein  kleiner  blutiger  Streifen  unter  dem  linken  Augenlide. 

23.  Dezember.     Die  Brandwunden  heilen  normal. 

24.  Dezember.     Patient  gebessert  entlassen. 

Kaninchen. 

Kaninchen  I  (s.  Experimente;  Kaninchen  Nr.  XXIV).  Erst  48  Stunden 
nach  dem  Experimente  war  zu  konstatieren,  daß  die  rechte  hintere  Ex- 
tremität in   leichter  Abduktionsstellung  und   etwas    schwerfällig   bewegt  wurde, 
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es   bestand    eine    einfache   Parese;    dieselbe    war   Tags    darauf   noch    deutlicher 
geworden. 

3.  Dezember  1901.     Status  idem. 

5.  Dezember.     Tier  frißt  wie  ehedem  und  ist  vollkommen  munter. 

7.  Dezember.    Behufs  leichterer  und  ge- 
nauerer Beobachtung  ließ   ich   dieses  Tier  Fig.  54. 
auf  die  Klinik  transportieren. 

8.  Dezember.  Rechtes  Hinterbein  leicht 
gestreckt,  abduziert  und  im  besondern  die 
Pfote  auswärts  gerollt  (Fig.  54). 

10.  Dezember.     Status  idem. 

12.  Dezember.  Das  Tier  frißt  und  nimmt 
sogar  an  Gewicht  zu,  die  rechte  hintere 
Extremität  erscheint  in  ihrem  Volumen  etwas 
schwächer. 

14.  Dezember.  Parese  der  hinteren  rech- 
ten Extremität  auffallend  deutlich.  Wenn 
das  Tier  aufgehockt  sitzt,  wird  die  Pfote 
ganz  abduziert  und  leicht  suppiniert  ge- 
halten. 

16.  Dezember.     Status  idem 

20.  Dezember.  Das  Tier  hat  normale 
Eßlust. 

25.  Dezember.  Die  Volumsabnahme  der 
rechten  hinteren  Extremität  ist  schon  bei 
einfacher  Palpation  zu  konstatieren, 

28.  Dezember.     Status  idem. 

30.  Dezember.  Sensibilitätsprüfung  und 
Reflexe  normal. 

2.  Januar  1902.     Status  idem. 

4.  Januar.  Am  rechten  Oberschenkel  er- 
gibt sich  eine  Volumsabnahme  um  etwa  1  cm 
gegen  links. 

6.  Januar.     Status  idem. 

7.  Januar.  Das  Tier  wird  behufs  Ob- 
duktion durch  Chloroform  getötet. 

Kaninchen  II  (s.  Experimente;  Kanin- 
chen Nr.  XXIIl),  das  gleich  nach  der  Strom- 
einwirkung eine  Parese  der  linken  hinteren  Extremität  erlitten  hatte,  zeigte  Tags 
darauf,  am  30.  November,  eine  ausgebildete  Monoplegie  derselben  Extremität ; 
hierzu  ist  über  Nacht  noch  eine  Parese  der  rechten  hinteren  Extremität  hinzu- 
getreten. Das  Tier  bewegt  sich  langsam,  mühsam  vorwärts,  wobei  es  den  Hinter- 
körper nachschleppt.  Hebt  man  das  Tier  an  den  Ohren  in  die  Höhe,  hängen 
die  hinteren  Extremitäten  schlaff  herunter,  die  linke  mehr  als  die  rechte;  Sen- 
sibilität und  Reflexe  sehr  herabgesetzt.     Keine  Eßlust. 

30.  November  1901.    Nachmittags.    Auftreten  von  Incontinentia  alvi  et  urinae; 
es  wird  viel  flüssiger  Stuhl  entleert.     Kein  Fieber. 

1.  Dezember.     Die  Lähmung    hat  nicht  nur   die   hinteren  Extremitäten,   son- 
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dem  auch  den  Hinterkörper  befallen ;  das  Tier  bewegt  sich  nur  äußerst  mühsam 
vorwärts,  da  der  ganze  Hinterkörper  wie  ein  Ballast  nachgeschleppt  wird 
(Fig.  55 — 57).     Incontinentia  alvi  et  urinae  besteht  fort.     Kein  Fieber. 

Fig.  55. 


Fig.  56. 


Fig.  57. 


Heute  nimmt  das  Tier  zum  ersten  Male  etwas  Kraut. 

2.  Dezember.     Status  idem. 

3.  Dezember.  Während  die  Lähmung  der  linken  hinteren  Extremität  eine 
komplette  ist,  vermag  das  Tier  die  rechte  hintere  Extremität  doch  ganz  wenig  zu 
bewegen.  Bei  den  Anstrengungen  behufs  Fortbewegung  macht  sich  ein  eigentüm- 
licher Bewegungsmechanismus  geltend.  Das  Tier  arbeitet  mit  beiden  Vorderfüfsen, 
^errt  und  zuckt  ganz  leise   mit   der  rechten  hinteren  Extremität   und    dreht  sich 
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mehrere  Male  im  Kreise,  wobei  die  gestreckt  und  leicht  abduziert  liegende  linke 
hintere  Extremität  gewissermafsen  als  Achse  dient;  derart  bewegt  sich  das 
Kaninchen  oft  3 — 4mal  im  Kreise,  um  für  eine  Zeit  wieder  ruhig  zu  bleiben. 
Nahrungsaufnahme  gering;  das  Tier  magert,  besonders  auffällig  am  Hinterkörper, 
stark  ab;  daselbst  auch  geringer  Haarausfall.  Stuhl  flüssig;  grauweißer,  dicklicher 
Harn  von  penetrantem  Gerüche. 

4.  Dezember.  Die  Fortbewegung  ist  heute  etwas  leichter.  Das  Tier  hält 
neben  dem  Kopfe  beide  Hinterfüße  gestreckt,  auf  welchen  es  wie  auf  einem 
Schlitten  fortrutscht.  Sensibilität  gestört;  keine  Entartungsreaktion.  Nah- 
rungsaufnahme gebessert.     Kein  Fieber. 

5.  Dezember.  Im  großen  und  ganzen  Status  idem;  nur  ist  heute  die  linke 
hintere  Extremität  ein  wenig  flektiert  und  zusammengezogen.     Kein  Fieber. 

6.  Dezember.  Seit  gestern  abend  Besserung  der  Symptome,  die  eigen- 
tümlicherweise hiebei  dieselbe  Reihefolge  einhalten,  in  welcher  sie  ursprünglich 
aufgetreten  sind.  In  besserer  Kondition  ist  heute  die  linke  hintere  Extremität, 
die  eine  Spur  flektiert  und  abduziert  gehalten  wird;  man  merkt,  es  kehrt  der 
Tonus  der  Muskulatur  wieder;  die  rechte  hintere  Extremität  ist  so  stark  gelähmt, 
wie  es  die  linke  am  zweiten  und  dritten  Tage  gewesen  ist. 

Seit  heute  mittag  ist  Incontinentia  alvi  et  urinae  fast  geschwunden. 
Das  Tier  nimmt  viel  Nahrung  und  ist  sehr  munter. 

Am  Abend  desselben  Tages  habe  ich  das  Kaninchen  in  der 
k.  k.  Gesellschaft  der  Aerzte  demonstriert. 

7.  Dezember.     Status  idem.     Das  Tier  ist  auffällig  frisch  und  munter. 

8.  Dezember.  Besserung  in  der  rechten  hinteren  Extremität.  Es  macht  den 
Eindruck,  daß  sich  das  Tier  vollkommen  erholen  werde. 

9.  Dezember.  In  der  Beweglichkeit  beider  Extremitäten  ist  eine  Verschlim- 
merung eingetreten ;  die  hinteren  Extremitäten  sind  weniger  beweglich  und  werden 
neuerlich  gestreckt  neben  dem  Kopfe  gehalten.  Appetit  ist  nicht  alteriert.  Kein 
Fieber. 

10.  Dezember.     Status  idem. 

11.  Dezember.  Die  Parese  der  hinteren  Extremitäten  geht  wieder  in  eine 
Paralyse  über;  das  Tier  ist  zwar  munter,  kann  sich  jedoch  nur  schwer  fortbe- 
wegen, wobei  es  neuerlich  die  Kreisbewegungen  um  die  linke  hintere  Extremität 
als  Achse  auszuführen  bestrebt  ist. 

12.  Dezember.     Die  Lähmung  ist  links  ausgesprochene!'. 

13.  Dezember.     Status  idem. 

14.  Dezember.  Das  Tier  ist  munter,  Nahrungsaufnahme  genügend.  Kein 
Fieber. 

15.  Dezember.     Die  Lähmungen  unverändert. 

16.  Dezember.     Andauerndes   Fehlen   von   Mastdarm-  oder  Blasenstörungen. 

17.  Dezember.  Eßlust  geringer,  sonst  Status  idem;  ebenso  noch  um  9  ühr 
Abends. 

18.  Dezember.  7  Uhr  früh  wird  das  Tier  tot  aufgefunden;  der  Tod  scheint 
einige  Stunden  vorher  eingetreten  zu  sein. 

Bei  der  sofort  vorgenommenen  Nekroskopie  wurden  Gehirn,  Rücken- 
mark, Spinalganglien  und  beide  Nervi  ischiadici  herauspräpariert  und 
in  1  o/o  Formalin  gelegt.     Nach   2  Tagen  in  Müllersche  Flüssigkeit, 
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wo  sie  2 — 3  Wochen  liegen.  Nachher  Alkohol  und  die  übliche  Zel- 
loidineinbettung. 

Es  wurden  Serienschnitte  angefertigt  und  nach  den  verschiedenen 
Methoden  von  Weigert,  van  Gieson,  Marchi,  Nißl  u.  s.  w.  Fär- 
bungen gemacht. 

Wenn  wir  den  klinischen  Erscheinungen  die  pathologisch  -  ana- 
tomischen Befunde  gegenüberstellen,  fällt  eine  gewisse  Ueberein- 
stimmung  auf,  wobei  allerdings  hier  und  da  manche  Unklarheit 
bestehen  bleibt.  Klinische  Diagnose  lautete:  Paraparese  bezw. 
Paraplegie  beider  hinteren  Extremitäten,  die  einseitig  (links)  immer 
stärker  ausgebildet  war,  Blasen-  und  Mastdarmlähmung,  Wegfall  der 
Sensibilität,  fehlende  Sehnen-  und  Patellareflexe,  trophische  Störungen 
der  Haut  am  Hinterkörper. 

Pathologisch-anatomische  Diagnose:  Frische  Degeneration 
der  Seitenstränge  im  oberen  Halsmarke,  alte  Degeneration  der  Seiten- 
stränge im  untersten  Halsmarke,  zerstreute  frische  Degeneration  im 
Brustmarke ,  tabesähnliche  Degeneration  des  unteren  Lendenmarkes, 
frische  Degeneration  beider  Nervi  ischiadici,  Veränderungen  der  Spinal- 
ganglien. 

Die  Klarlegung  der  Verhältnisse  wird  durch  den  Umstand  er- 
schwert, daß  die  Rückenmarksbahnen  der  Kaninchen  noch  nicht  in 
allen  ihren  Details  erforscht  sind.  So  verläuft  da  z.  B.,  zum  Unter- 
schied vom  menschlichen  Rückenmarke,  ein  Teil  der  Pyramiden- 
bahnen im  Hinterstrange  u.  s.  w. 

Im  großen  und  ganzen  aber  entsprechen  die  pathologisch -ana- 
tomischen Veränderungen  ihrer  Topik  nach  den  klinischen  Symptomen. 

In  der  großen  Symptomen  reihe,  die  meinem  eigenen 
Beobachtungsmateriale  entnommen  wurde,  bildet  die  Be- 
wußtlosigkeit eine  der  häufigsten  Erscheinungen,  die  speziell  bei 
Blitzgetroflfenen  in  der  Regel  nicht  ^)  fehlt. 

Wenn  das  Bewußtsein  wiederkehrt,  ist  das  Erinnerungs- 
vermögen für  den  ganzen  Vorfall  und  für  das,  was  dem  Unfälle 
kurz  vorausgegangen  war,  bei  manchen  Patienten  für  immer  voll- 
kommen erloschen. 


^)  Den  einzig  sicheren  Fall  in  der  Literatur,  in  welchem  eine  Person  be- 
stimmt vom  Blitz  getroffen  wurde  (Verbrennungen  am  Körper!)  und  trotzdem  bei 
Bewußtsein  geblieben  ist,  hat  C.  Gussenbauer  s.  Z.  in  Prag  beobachtet.  Cf. 
„Animalische  Effekte  der  Elektrizität"  von  S.  Jellinek,  Wien.  klin.  Wochenschr. 
Nr.  16  u.  17,  1902. 
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Andere  Patienten  wieder  wissen  genau,  wie  sicli  der  Unfall 
ereignet  habe;  sie  wollen  z,  B.  bei  einem  Blitzschlag  sogar  den  Blitz 
gesehen  oder  den  Donner  vernommen  haben,  oder  sie  behaupten,  sie 
hätten  die  Empfindung  gehabt,  als  ob  man  ihnen  mit  einem  heißen 
Bügeleisen  über  das  Gesicht  gefahren  wäre.  Manchen  ist  sogar  noch 
in  Erinnerung  geblieben,  daß  sie  einen  Schrei  ausgestoßen  haben  u.  s.  w. 

Manchmal  kommt  es  vor,  daß  elektrisch  Verunglückte  und  auch 
Tiere  beim  Experimente  einen  Schrei  von  sich  geben. 

Zur  Erklärung  der  aufgezählten  Allgemeinsymptome  müssen  zwei 
Momente  herangezogen  werden: 

1.  die  rein  psychische  Wirkung,  die  ein  so  mächtiger  Insult 
ausübt,  und 

2.  die  elektrische  Wirkung  mit  ihren  konsekutiven  anatomischen 
Veränderungen. 

Die  psychische  Wirkung  ist  ohne  weiteres  verständlich. 

Die  rein  elektrische  Wirkung  bezieht  sich  vorwiegend  auf  das 
Ergriffenwerden  der  äußerst  empfindlichen  nervösen  Zentral- 
organe, die  vom  elektrischen  Strome  durchflössen  werden  (s.  „Anima- 
lische Effekte"). 

Die  akut  auftretenden  Oedeme  und  Gelenksergüsse  sind  wohl 
teils  auf  vaskuläre  (s.  „Pathologische  Anatomie"  S.  114  u.  115),  teils 
auf  spinale  Einflüsse  zurückzuführen. 

Schwer  verständlich  ist  der  nach  Blitzschlägen  und  technisch- 
elektrischen Verunglückungen  auftretende  Krampf  zustand  ^)  der  be- 
troffenen Arterien,  der  Sekunden  und  Minuten  andauert. 

Ob  diese  Krampfzustände  der  Arterien  dem  früher  erwähnten 
Arteriarigor  der  Elektrizitätsarbeiter  an  die  Seite  zu  stellen  ist, 
muß  vorläufig  unentschieden  bleiben.  Ebenso  verhält  es  sich  mit  der 
Frage  nach  der  Aetiologie  dieser  Zustände. 

Bei  dem  Arteriarigor  wäre  an  eine  chronische  Reizwirkung  durch 
die  elektromagnetischen  Kraftlinien  zu  denken;  daß  chronische  Reiz- 
zustände   des    Nervensystems    den    Anlaß    zu    hypertrophischen    Ver- 

^)  An  vielen  jugendlichen  Elektrikern  in  den  Wiener  Elektrizitätswerken 
habe  ich  Rigidität  der  peripheren  Arterien  bemerkt.  Es  sind  dies  Leute,  die 
vielfach  im  Bereiche  der  elektromagnetischen  Kraftlinien  arbeiten.  Der 
Forschung  eröffnet  sich  da  ein  weites  Gebiet,  den  Einfluß  dieser  unsichtbaren 
Kräfte  auf  die  Lebewesen  zu  studieren.  Danilewsky  hat  die  Wirkungsweise 
dieser  Kraftlinien  auf  einen  Froschschenkel  (in  großer  Distanz)  nachgewiesen.  In 
Analogie  hierzu  wäre  die  Beobachtung  des  Physikers  V.  v.  Lang  zu  stellen: 
Drehung  von  Papier-  und  Korkstücken  durch  diamagnetische  Polari- 
sation. 
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änderungen  der  Gefäßwände  geben  können,  liat  A.  Fränkel  be- 
wiesen. 

A.  Fränkel  (Wien)  und  andere  Autoren  sehen  chronische 
Reiz  zustände  als  Ursache  der  hypertrophischen  Verdickung  der 
Gefäß  Wandungen  an. 

A.  Fränkel  durchschnitt  bei  12  Tieren  den  Nervus  ischiadicus 
und  ließ  die  Tiere  einige  Monate  leben.  Schon  nach  1  —  2  Monaten 
fand  er  Veränderungen  der  Gefäße,  die  sich  schon  makroskopisch  durch 
stärkere  Füllung  etc.  bemerkbar  machten.  Die  mikroskopische  Unter- 
suchung zeigte  auf  der  entnervten  Seite  eine  große  Dickenzunahme 
aller  drei  Wände.  In  einzelnen  Fällen  waren  die  Wandungen  der 
gleichzeitig  dilatierten  Gefäße  bis  auf  das  Fünffache  verdickt.  Fränkel 
glaubt,  daß  die  Nervenläsion  als  chronischer  Reizzustand  zu  einem 
Arterienkrampf  und  Hypertrophie  der  Gefäßwand  führe.  Aehnliche 
Beobachtungen  hat  Kapsammer  u.  a.  gemacht. 

Die  pathologische  Anatomie  auf  diesem  Gebiete  umfaßt  die 
von  mir  in  dem  Kapitel  gleichen  Namens  in  eingehender  Weise  ge- 
schilderten   makroskopischen    und    mikroskopischen   Befunde. 

Unter  Zugrundelegung  der  beschriebenen  pathologisch-anatomischen 
Veränderungen  kommen  wir  auch  in  die  Lage,  die  klinischen  Symptome 
in  zufriedenstellender  Weise  zu  deuten. 

Wenn  noch  Eulenburg  vor  2  Jahren  etwa  anläßlich  der  Begut- 
achtung eines  Unfalles  durch  elektrische  Oberleitung  „vermutungs- 
weise" von  Verletzungen  im  Zentralnervensystem  sprach,  so  können 
wir  dies  nach  dem  heutigen  Stand  der  Forschungsergebnisse 
als  bestimmt  erwiesen  annehmen. 

Eulenburg  schreibt  hierüber: 

„Ein  48jähriger  Mann,  der  zwar  vorher  infolge  von  Influenza 
zeitweise  ,nervös',  aber  niemals  gehirnkrank  war,  wird  vom  herab- 
fallenden Leitungsdraht  der  Straßenbahn  am  Kopfe  getrofien.  Er 
stürzt  —  wohl  vorübergehend  bewußtlos  —  zu  Boden,  kann  sich  aber 
nach  kurzer  Zeit  wieder  erheben,  taumelt,  klagt  über  Schmerzen  und 
Summen  im  Kopfe  und  ein  ,taumeliges'  Gefühl  im  ganzen  Körper. 
Es  sind  dies  Erscheinungen,  wie  sie  auch  in  leichteren  Fällen  von 
elektrischen  Verunglückungen  sehr  gewöhnlich  beobachtet  werden,  um 
dann  in  der  Regel  bald,  spätestens  nach  24  Stunden,  zu  verschwinden, 
während  sie  im  vorliegenden  Falle  nicht  nur  persistierten,  sondern  in 
stetiger  Zunahme  bis  zur  gefahrdrohenden  Höhe  sehr  rasch  anwuchsen, 
um  schließlich  in  einer  weitgehenden  Vernichtung  fast  aller  sensitiven, 
motorischen    und    sensoriellen    Gehirnfunktionen    ihren    Abschluß    zu 


Diagnose.  173 

finden,  2 — 3  Stunden  nach  dem  Unfälle  wird  der  Kranke  im  Wagen 
zum  Arzte  gebracht,  klagt  dort  über  heftige  Schmerzen  im  Kopfe,  im 
rechten  Arme  und  Beine,  und  über  eigentümliche  Empfindungen  im 
linken  Auge.  Er  bekommt  während  der  ärztlichen  Befragung  einen 
mit  Bewußtseinstrübung  verbundenen  schweren  Krampfanfall,  der  ganz 
und  gar  den  Charakter  der  sog.  Rindenepilepsie  (Jackson sehe  Epi- 
lepsie) trägt,  und  von  dem  es  nur  durch  die  Art  der  Beteiligung  der 
rechtsseitigen  Gliedmaßen  sicher  ist,  daß  er  von  der  sog.  motorischen 
Rindenregion  der  linken  Schädelhemisphäre  ausgeht,  somit  als  irri- 
tative  Nachwirkung  der  durch  den  Strom  gesetzten  örtlichen  Läsion 
der  Großhirnrinde  aufzufassen  ist  u.  s.  w.  Ueber  die  Art  der  im 
Gehirn  hervorgerufenen  und  zur  Zeit  bestehenden  grö- 
beren und  feineren  strukturellen  Veränderungen  lassen 
sich  nur  mehr  oder  minder  haltbare  Vermutungen  auf- 
stellen. Es  ist  anzunehmen,  daß  namentlich  entzündliche  Verände- 
rungen an  den  weichen  Häuten  an  der  Gehirnoberfiäche  und  zum  Teil 
auch  in  der  Tiefe  der  Gehirnwindungen,  vielleicht  auch  vielfache 
kleinere  Blutaustritte  im  Gehirn,  den  schweren  Funktionsstörungen  zur 
Grundlage  dienen." 

Die  histologischen  Befunde  des  zentralen  und  peripheren  Nerven- 
systems sind  ein  weiterer  Beitrag  zur  Lösung  der  Frage,  ob  die  nach 
Blitz  und  elektrischen  Traumen  überhaupt  auftretenden  Gesundheits- 
störungen nur  als  Neurosen,  als  Erkrankun  gen  rein  funktio- 
neller Natur,  aufzufassen  seien,  wie  noch  Nothnagel,  Charcot, 
Oppenheim,  v.  Frankl-Hochwart,  Batelli,  Freund  u.  a.  anzu- 
nehmen geneigt  waren. 

Aber  nicht  nur  die  klinischen  Erscheinungen,  auch  der  Tod 
durch  Elektrizität  findet  in  den  anatomischen  Veränderungen 
seine  Erklärung  (s.  „Tod  durch  Elektrizität"). 

Die  Diagnose,  ob  plötzlich  aufgetretene  Gesundheitsstörungen 
bezw.  der  Tod  mit  einem  elektrischen  Trauma  in  ursächlichen  Zu- 
sammenhang zu  bringen  sind,  läßt  sich  mit  Sicherheit  nur  in  ganz 
frischen  Fällen  entscheiden. 

Abgesehen  davon,  daß  schon  die  äußeren  Umstände  (z.  B.  Da- 
liegen eines  Patienten  resp.  Toten  neben  einer  Dynamomaschine,  bei 
einer  Starkstromleitung,  oder  auf  freiem  Felde  nach  einem  Gewitter  etc., 
darauf  hinführen,  so  gibt  es,  wie  schon  erwähnt,  auch  ganz  charakte- 
ristische Symptome. 

So  bei  Blitzschlag  die  Blitzfiguren,  die  eigentümlichen 
Haarverbrennungen  und  Haarverluste,    ferner  die  eingangs  erwähnten 
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streifenförmigen  symmetrischen  oder  in  ganz  eigenartigen  Figuren 
auftretenden  Verbrennungen  der  Haut. 

Cliarakteristisch  sind  die  punktförmigen  Sugillationen  der  Haut, 
welche  Wunden  durch  Schrotschuß  oder  Vogeldunst  ähnlich  sehen. 

Für  Schädigungen  durch  technische  Elektrizität  sind  ferner  gewisse 
Hautverbrennungen,  die  in  ihrer  Lokalisation,  Form  und  Größe  dem 
berührten  stromführenden  Gegenstande  entsprechen,  geradezu  patho- 
gnomonisch. 

Einen  diagnostischen  Behelf  bilden  ferner  die  schuß  form  igen 
Durchlöcherungen  der  Haut. 

In  differentialdiagnostischer  Beziehung  ist  betreffs  letzterer  zu 
bemerken,  daß  das  unterliegende  Gewebe  zumeist  intakt  ist:  es  gibt 
da  keinen  Schußkanal. 

Auch  die  Bekleidung  und  Beschuhung  eines  elektrisch  Ver- 
unglückten darf  der  Kliniker  nicht  vergessen ;  aus  der  Zerstörung  eines 
Schuhes  allein  kann  man  oft  mehr  als  aus  der  eingehendsten  Besich- 
tigung des  Patienten  oder  der  Leiche  erfahren  (s.  „ünfallwesen"). 

Bei  Sehstörungen  empfiehlt  es  sich,  genaue  Untersuchung  des 
Bulbus  und  seines  Fundus  vorzunehmen;  bei  negativem  Befunde  muß 
man  an  eventuelle  zentrale  Läsion  (Occipitallappen  eines  Hundes, 
cf.  Fig.  42)  denken. 

Bei  Tötungen  sind  die  makroskopischen  Befunde  oft  negativ. 
Nur  wenn  ein  längerer  Todeskampf  vorausgegangen  ist,  kann  man 
z.  B.  auf  Erstickungserscheinungen,  wie  Ekchymosen  etc.,  stoßen. 

Großes  Gewicht  ist  auf  die  histologische  Untersuchung  zu  legen. 

Die  Prognose  der  elektrischen  Gesundheitsstörungen  ist  nicht 
immer  leicht  zu  stellen.  Es  müssen  die  Stromverhältnisse,  dieUeber- 
gangszustände  und  das  somatische  Verhalten  des  Patienten  in 
Betracht  gezogen  werden.  Im  allgemeinen  kann  man  sagen,  daß  jedes 
elektrische  Trauma,  das  nicht  sofort  zum  Tode  geführt  hat,  sich  zu- 
meist ^)  im  Anfang  ärger  ausnimmt,  als  es  der  tatsächlichen  Schädigung 
entspricht.  Sobald  die  Wirkung  der  psychischen  Komponente  ge- 
schwunden ist  —  was  gewöhnlich  in  Minuten  bis  Stunden  geschieht  — , 
werden  die  anatomisch  begründeten  Symptome  manifest. 

In  der  pathologischen  Anatomie  erfahren  wir,  wie  verschieden  die 
histologischen  Veränderungen  sein  können,  die  als  klinische  Symptome 
zum  Ausdruck  kommen.    Bilden  sich  die  anatomischen  Veränderuno-en 


^)  Bei  einer  vom  Blitz  getroffenen  Frau  in  Baden  bei  Wien  ist  der  Tod  erst 
am  3.  Tage  eingetreten.  In  der  „Deutschen  Chirurgie"  wird  ein  Fall  mitgeteilt, 
bei  dem  der  Exitus  letalis  gar  erst  am  28.  Tage  erfolgt  ist. 
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(z.  ß.  kleine  Hämorrhagien  im  Zentralnervensystem)  rascli  zurück,  so 
schwinden  in  dem  Maße  auch  die  Ausfallserscheinungen, 

Gewöhnlich  bessern  sich  alle  Symptome  in  kurzer  Zeit. 

Schnappende,  gewissermaßen  leere  Inspirationen  sind  als  böses 
Omen  aufzufassen.  Lähmungen  z.  B.  gehen  oft  in  Stunden,  seltener 
erst  in  Tagen  zurück,  wobei  eine  Restitutio  ad  integrum  erzielt  wird. 

Fig.  58. 


^  •\.r('P  •' 


Breite,  papierdüiine  Narben  der  Haut  des  Rückens  und  des 
rechten  Oberarmes. 


Wo  die  Allgemeinsymptome,  eine  Ohnmacht,  Kopfschmerzen, 
Schwindelgefühl,  Lähmungen  etc.  längere  Zeit,  i.  e.  durch  Tage  und 
Wochen,  andauern  oder  Tendenz  zur  Verschlimmerung  zeigen,  da  be- 
kommt die  Prognose  allerdings  ein  ernsteres  Gesicht. 

Die  im  Gehirn  und  Rückenmark  momentan  gesetzten  Läsionen, 
die   sich   anfänglich  nicht  besonders  manifestierten,   können  Anlaß  zu 
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Veränderungen  abgeben,  die  später  neue  klinisclie  Symptome  zeitigen 
(Fall  Eulen  bürg).  Bei  einem  meiner  Kaninchen  trat  erst  am  3.  Tage, 
48  Stunden  nach  dem  Insulte,  eine  Lähmung  der  rechten  hinteren 
Extremität  ein,  was  sich  öfters  in  ähnlicher  Weise  wiederholte. 

Der  Monteur  Robert  K.,  der  einen  elektrischen  Insult  (Gleich- 
strom von  500  Volt  Spannung)  erlitten  hatte,  wurde  erst  14  Tage  später 
von  einer  Retinitis  befallen. 

Der  Motorführer  D.  merkte  einige  Monate  nach  dem  Unfälle,  daß 
sich  eine  Abnahme  der  Potenz  bei  ihm  geltend  mache. 

Bei  der  Beurteilung  der  durch  Kontakt  entstandenen  Haut  Ver- 
brennungen ist  Vorsicht  geboten.  Die  ursprünglich  gesetzte,  z.  B. 
lineare  Brandwunde  vergrößert  sich  oft  erst  in  5 — 8 — 10  Tagen  flächen- 
haft,  indem  sich  die  ganze  scheinbar  gesunde  Umgebung  der  Wunde 
abstößt.  Dies  gilt  jedoch  nur  für  tiefer  greifende  Verbrennungen, 
denen  schon  der  größere  Teil  des  Corion  (in  seiner  Dickenausdehnung) 
zum  Opfer  gefallen  ist  (Fig.  58). 

Bei  seichten,  oberflächlichen  Verbrennungen  ist  die  Prognose  ganz 
gleich  wie  bei  den  echten  Brandwunden. 

Die  beste  Prophylaxe  besteht  in  einer  richtigen  Belehrung  der 
heranwachsenden  Schuljugend  und  der  Popularisierung  der  wichtigsten 
Grundsätze  der  Elektrizitätslehre. 

Gerade  deshalb,  weil  die  praktische  Verwendung  der  elektrischen 
Kraft  in  die  weitesten  Volksschichten  vordringt,  mit  ihnen  in  immer 
nähere  Berührung  gebracht  wird,  ist  es  notwendig,  auch  den  weniger 
Gebildeten  über  das  Wichtigste  Aufklärung  zu  geben. 

In  zweiter  Linie  kommen  die  Schutzvorrichtungen  in  Betracht. 

Nur  derart  kann  man  es  verhindern,  daß  die  Segnungen,  die 
dieser  Elementarkraft  für  die  Allgemeinheit  entströmen,  sich  nicht 
für  den  einzelnen  in  ihr  Gegenteil  verwandeln. 

Die  Therapie  ist  bisher  eine  mehr  symptomatische  gewesen. 
Seitdem  jedoch  Einzelheiten  über  die  histologischen  Veränderungen, 
besonders  die  des  Zentralnervensystems,  bekannt  geworden  sind,  wird 
auch  die  Therapie  der  elektrisch  Verunglückten  eine  mehr  und  mehr 
zielbewußte. 

Die  Hauptaufgabe  einer  rationellen  Therapie  ist  in  einer  zweck- 
mäßigen ersten  Hilfe  gelegen.  Und  da  möchte  ich  von  allem 
Anfang  an  vor  einem  Mittel  warnen,  das  nur  Schaden  bringen  kann. 

Von  Aspinall,  Fallie  u.  a.  wurde  nämlich  vorgeschlagen,  man 
möge  elektrisch  Verunglückte,  die  bewußtlos  oder  wie  leblos  daliegen, 
mit  abwärts  hängendem  Kopfe  lagern,  ja  sogar  den  ganzen  Körper  unter 
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einem  schiefen  Winkel  neigen,  wobei  der  Kopf  als  tiefster  Punkt 
gedacht  ist. 

Aspinall  kalkuliert  so:  es  werde  durch  den  heftigen  Reiz,  den 
ein  elektrisches  Trauma  jedenfalls  ausübe,  eine  starke  Anämie  des 
Gehirns  Terursacht,  infolge  welcher  die  Gehirn zentra  ihre  Funktionen 
einstellen.  Durch  passive  Hyperämie  und  üeberflutung  der  lebens- 
wichtigen Zentra  mit  Blut  sollen  die  gehemmten  Funktionen,  wie 
Atmung,  Herzschlag  etc.,  wieder  angefacht  werden.  Ob  nun  diese 
theoretische  Erwägung  richtig  ist  oder  nicht,  so  viel  steht  fest,  daß 
die  passive  Hyperämie  —  die  man  bei  kopfüber  geneigten  Patienten 
erzielt  —  jedenfalls  zu  unangenehmen  Konsequenzen  führen  kann.  Wir 
wissen,  daß  es  durch  den  elektrischen  Insult  im  Gehirn,  MeduUa  etc.  zu 
Gefäßzerreißungen  und  Blutaustritten  kommt.  Ein  derartiges  Extra- 
vasat braucht  in  seiner  Ursprünglichkeit  noch  nicht  lebensgefährlich 
und  eventuell  auch  nicht  besonders  schädlich  zu  sein;  hingegen  ist  es 
sehr  wahrscheinlich,  daß  eine  passive  Hyperämie  zu  weiteren,  sekun- 
dären Blutaustritten  Anlaß  geben  kann,  die  dann  erst  recht  eine 
Gefahr  bilden  und  sogar  den  Tod  des  Individuums  herbeiführen 
können. 

Die  Berücksichtigung  der  anatomischen  Verhältnisse  führt  uns 
zu  einer  ganz  anderen  Maßregel. 

Schon  Kratter  hat  vorgeschlagen,  daß  es  gut  angebracht  wäre, 
wenn  man  bei  elektrisch  Verunglückten  eine  ausgiebige  Venaesectio 
machen  würde. 

Das  Herz,  welches  bei  Sektionen  von  elektrisch  getöteten  Tieren 
mit  flüssigem  Blut  oft  überfüllt  gefunden  wird,  würde  durch  eine 
solche  Maßnahme  zunächst  entlastet  werden,  ferner  ist  doch  eine  Blut- 
entziehung von  100—150  ccm  vollkommen  unschädlich  und  soll  außer- 
dem als  Reiz  auf  das  Endokard  wirken. 

In  besonders  schweren  Fällen  wäre  noch  eine  andere  Maßregel 
zu  ergreifen:  die  Lumbarpunktion.  Alles  deutet  darauf  hin,  daß 
es  durch  den  elektrischen  Insult  zu  einer  Drucksteigerung  im  Cavum 
cerebrospinale  komme:  die  Temperatursteigerung  durch  Joulesche 
Wärme,  die  Extravasate  im  Zentralnervensystem,  Protrusio 
bulbi  und  Oedeme  bei  manchen  Tieren,  Blutungen  in  den  Zentralkanal 
hinein,  Blutungen  in  dem  Bulbus  des  Auges  etc.  etc. 

Eine  vorsichtig  ausgeführte  Lumbarpunktion,  die  im 
allgemeinen  zu  den  unschädlichen  Eingriffen  zu  zählen  ist, 
wird  deshalb  viel  eher  Nutzen  als  Schaden  stiften  und  bei 
verzweifelten  Fällen   rasch   in  Anwendung   zu   bringen  sein. 

Jellinek,  Elektro-Patholoeie.  12 
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Zu  diesen  Maßregeln  wird  man  erst  dann  schreiten,  wenn  die 
künstliche  Atmung,  mit  der  sofort  zu  beginnen^)  ist,  nicht 
bald  zu  einem  Resultate  führt.  Doch  ist  mit  der  künstlichen  Atmung 
so  lange  fortzusetzen,  als  nicht  sichere  Zeichen  des  eingetretenen 
Todes  zu  konstatieren  sind. 

Oft  hat  erst  ^2 — 1  stündige  künstliche  Atmung  Erfolg  gehabt! 

Bei  der  künstlichen  Atmung  ist  der  Patient,  der  von  allen 
beengenden  Kleidungsstücken  befreit ")  wurde,  horizontal  und  mit  etwas 
erhöhtem  Schädel  zu  lagern,  die  Zunge  ist  vorzuziehen  und  lege  artis 
ist  nun  die  Atmung  einzuleiten. 

Unsere  Bemühungen  werden  durch  Massage  und  Faradisation 
des  Herzens,  Bürsten  der  Fußsohlen,  durch  Riechsubstanzen  (Aether 
aceticus,  Ammoniak  etc.)  und  subkutane  Injektionen  von  Kampfer, 
Aether  etc.,  durch  Mastdarmreizung  etc.  etc.  zuweilen  unterstützt. 

Wenn  der  Patient  endlich  zu  sich  kommt,  tritt  oft  ein  starkes 
Exzitationsstadium  auf,  dem  man  in  üblicher  Weise  entgegen- 
treten muß. 

Am  besten  ist  jedoch,  wenn  die  Patienten  auch  in  diesem  Stadium 
in  halbliegender  oder  sitzender  Stellung  belassen  werden. 

Die  weitere  Behandlung  ist  eine  exspektative  und  symptomatische. 

Die  Blitzfiguren  und  Sugillationen  in  der  Haut  vergehen  zumeist 
rasch;  sie  bedürfen  keiner  besonderen  Therapie. 

Die  brandartigen  Verletzungen  heilen  je  nach  der  Tiefe  ihrer 
Ausbreitung  entweder  rasch,  oder  es  zieht  sich  der  Heilungsprozeß 
infolge  ausgedehnter  (mehr  flächenhafter)  Abstoßungen  in  die  Länge. 
Diese  Verletzungen  werden  ähnlich  wie  Brandwunden  behandelt.  Die 
Hautläsionen  nach  Blitz  sind  außerordentlich  schmerzhaft,  so  daß 
oft  Narkotika  notwendig  werden. 

Merkwürdig  ist  nur  eine  auffällige  braune  Pigmentierung  in  der 
ganzen  Umgebung  von  Blitzverbrennungen,  die  sich  schon  in  der 
zweiten   und    dritten  Woche  geltend  macht,    wenn   die  Wunden    noch 


^)  In  Elektrizitätswerken  und  den  Betrieben  mit  elektrischer  Kraftübertragung 
sind  die  Monteure  schon  derart  geschult,  daß  sie  oft  allein  dem  Verunglückten 
rasche  und  erfolgreiche  Hilfe  bringen.  Zu  diesem  Behufe  sind  überall  die  dies- 
bezüglichen praktischen  Vorschriften  des  Verbandes  deutscher  Elektro- 
techniker in  auffallender  Weise  affichiert.  Des  öfteren  sah  ich  Monteure  in  korrekter 
Weise  die  künstliche  Atmung  ausführen. 

^)  Es  bedarf  wohl  keiner  besonderen  Bemerkung,  dafs  der  Patient  zunächst 
aus  dem  Stromkreise  entfernt  werden  mufä.  Ueber  diese  mitunter  schwierige 
Aufgabe  siehe  Hygiene  S.  224. 
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bloßliegen.  Die  Pigmentierung  tritt  an  vorher  scheinbar  ganz  nor- 
malen Hautstellen  auf,  nirgends  sind  etwa  Blutaustritte  oder  dergl. 
zu  sehen. 

Bezüglich  der  Pigmentbildung  verweise  ich  kurz  auf  die 
grundlegenden  Arbeiten  von  Ehrmann,  Grussenbauer,  Kaposi, 
Kölliker,  Riehl  u.  a. 

Im  allgemeinen  empfiehlt  sich  absolute  Bettruhe  und  leichte, 
blande  Diät.  Eine  eventuelle  schwache  Albuminurie  und  Ikterus 
schwinden  von  selbst  in  wenigen  Tagen. 

Da  die  meisten  Patienten  gegen  Kälte  überempfindlich  geworden 
sind,  müssen  sie  warm  gehalten  werden. 

Als  vorteilhaft  erwiesen  sich  tägliche  laue  Bäder. 

Die  Funktionen  der  Blase,  besonders  wegen  vorkommender 
Ischurie,  sowie  des  Mastdarmes  dürfen  nie  unbeachtet  bleiben. 
In  den  ersten  Tagen  ist  genaue  Ueberwachung  der  Patienten  nötig, 
da  oft  plötzliche  Exzitationsstadien  —  zuweilen  mit  vollkommen  zeit- 
licher und  örtlicher  Desorientierung  —  auftreten.  Bei  Hartnäckigkeit 
der  Beschwerden  sind  Schwitzkuren,  jedoch  nicht  vor  der 
3.  Woche  ^),  in  Verwendung  zu  ziehen. 

Bei  eingetretenem  Tode  erscheint  eine  möglichst  frühzeitige  Ob- 
duktion und  mikroskopische  Untersuchung  der  Organe  im  Interesse 
der  Forschung  sehr  zweckmäßig. 


Der  Tod  durch  Elektrizität  2). 

Fast  könnte  man  behaupten,  daß  es  in  der  umstrittenen  Frage 
der  eigentlichen  Ursache  des  elektrischen  Todes  so  viel  Ansichten 
und  Theorieen  gibt,  als  Autoren  diesem  Gegenstande  Zeit  und  Mühe 
geopfert  haben. 

Im  Interesse  der  Kürze  sollen  die  diversen  einschlägigen  Beob- 
achtungen und  Anschauungen  nur  skizzenhaft  mitgeteilt  werden,  wobei 
zuerst  die  über  die  Tötung  durch  Blitz  und  dann  die  über  Tötung 
durch  technische  Elektrizität  angeführt  werden  sollen. 


^)  In  einem  früheren  Stadium  könnten  derlei  Ordinationen  wegen  der  viel- 
fach vorhandenen  Zellen-  und  Gefäßrupturen  Schaden  stiften. 

^)  Nach  einem  Vortrage,  den  ich  auf  dem  internationalen  medizinischen 
Kongresse  in  Madrid  am  27.  April  1903  gehalten  habe.  (Sektion  für  allgemeine 
Pathologie.) 
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a)  Ad  Blitztod. 

John  Hunter  spricht  von  einer  Zerstörung  der  Lebenskraft, 
was  für  Edwards  einer  totalen  Desorganisation  des  Nervensystems 
gleichbedeutend  ist. 

Edward  Robin  nimmt  eine  besondere  Art  der  Asphyxie  an; 
derselben  Ansicht  ist  Azoy. 

Nach  Fontana  käme  es  zu  einer  Tilgung  der  Reizbarkeit  der 
Muskulatur. 

Arago  hat  als  erster  das  Schwergewicht  auf  die  physikalischen 
Erscheinungen  gelegt,  doch  hierüber  keine  Theorie  entwickelt. 

Schneider  in  Fulda  hält  die  Erschütterung  des  Gesamtnerven- 
systems für  die  wahrscheinliche  Todesursache. 

Für  W.  Stricker  beruht  die  Todesursache  in  der  zuweilen  auf- 
tretenden Zerstörung  des  Gehirns  und  Zerreißung  der  Blutleiter. 

Eine  abnorme  Weichheit  der  Substanz  des  Zentralnervensystems, 
wie  sie  Dürck  in  seinem  Falle  konstatieren  konnte,  bringt  Dürck 
mit  der  dynamischen  Wirkung  des  Blitzes  in  Zusammenhang. 

b)  Ad  Tod  durch  technische  Elektrizität. 

J.  Priestley  war  der  erste,  der  schon  im  Jahre  1766  die  Wir- 
kungstarker Entladungen  elektrischer  Batterieen  auf  Ratten,  Katzen 
und  Hunde  studierte.  Er  glaubte,  daß  die  Erschütterung  der 
Gewebe  die  Todesursache  sei. 

Fontana  stellte  im  Jahre  1775  Tierversuche  (mit  Lämmern, 
Hühnern  etc.)  an,  auf  welche  er  Entladungsschläge  starker  Leydener 
Batterieen  einwirken  ließ.  Er  kommt  zu  dem  Schlüsse,  daß  sowohl 
die  Elektrizität,  als  auch  der  Blitz  durch  Tilgung  der  Reizbar- 
keit der  Muskeln  töten. 

Marat,  der  berühmte  französische  Demagoge,  hat  ähnlich  wie 
Priestley  1784  eingehende  Versuche  an  verschiedenen  Tieren  gemacht 
und  schließt  sich  auch  dessen  Anschauung  an. 

Troostwyk  et  Krayenhoff  experimentierten  im  Jahre  1788 
an  Kaninchen  mit  Entladungen  von  Kondensatoren.  lieber  die  Todes- 
ursache äußern  sie  sich  nicht. 

Tourdes  et  Bertin  (1869)  und  B.  Richardson  (1869),  die 
ähnliche  Experimente  wie  ihre  Vorgänger  anstellten,  sprechen  von 
Atembeschwerden  und  Muskelkrärapfen. 

Nothnagel  (1880)  war  bestrebt,  bei  Kaninchen  durch  Ent- 
ladungen  einer   Leydener  Flasche   periphere   Lähmungen    hervor- 
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zurufen,  wie  sie  nach  Blitzschlag  aufzutreten  pflegen.  Die  Versuche 
sind  gelungen. 

Aehnliche  Experimente  haben  Ziegler  und  Latschenberger 
angestellt.  Neben  der  Wirbelsäule  wurden  Nadeln  eingestochen,  auf 
welche  Entladungen  starker  Elektrisiermaschinen  einwirkten.  Die 
Kaninchen  wurden  gelähmt.  In  den  histologischen  Präparaten  des 
Rückenmarkes  sollen  Veränderungen  nachweisbar  gewesen  sein,  nur 
sind  die  betreffenden  Schnitte  leider  verloren  gegangen. 

Lazzareti  und  Albertoni  (1880),  die  Kaninchen  Entladungen 
von  Kondensatoren  unterwarfen,  glauben,  daß  der  Tod  als  die  Wir- 
kung der  Elektrizität  auf  das  Nervensystem  anzusehen  sei. 

Dechambre  (1880)  exponierte  Hunde  und  Kaninchen  elektrischen 
Entladungen.  Er  konstatierte  Tetanus  der  Tiere;  der  Tod  trat  nicht 
sofort  ein.  Bei  der  Obduktion  konstatierte  er  Ekchymosen  der 
Innenorgane. 

Nicht  mit  Entladungen,  sondern  mit  elektrischen  Strömen  hat 
zuerst  Grange  Versuche  angestellt.  Zwei  tödliche  Unfälle  durch  Stark- 
strom in  den  Tuilerien  führten  ihn  auf  diese  Experimente  (1882).  Die 
in  der  Medulla  oblongata  aufgetretenen  Hämorrhagieen  sind  nach 
ihm  die  Todesursache  durch  Elektrizität. 

Mit  Brouardel  und  Gariel  hat  er  die  Versuche  später  wiederholt. 

Sehr  eingehende  Versuche  hat  D'Arsonval  (1887)  in  Paris  an- 
gestellt. Der  Tod  durch  Elektrizität  tritt  unter  verschiedenen  Um- 
ständen ein.  Seinen  Experimenten  zufolge  unterscheidet  er  zweierlei 
Wirkung : 

1.  Die  Entladung  einer  starken  Elektrisiermaschine  bringe  in 
direkter  Wirkung  (action  directe)  Zerstörungen  der  getroffenen 
Gewebe  und  Vernichtung  ihrer  physiologischen  Eigenschaften  hervor 
(effets  disruptifs). 

2.  Die  Ströme  einer  Dynamomaschine  wirken  mehr  in  reflek- 
torischer Weise  (par  action  reflexe  ou  indirecte)  hemmend  auf  das 
Nervensystem;  die  Hemmung  kann  auch  vorübergehender  Natur  sein. 

Brown,  Kenelly  und  Peterson,  Biggs,  Collins,  Donlin, 
Houston,  Jackson,  Philipp  CoombsKnapp,Putnam,  Robert  u.  a. 
haben  ebenfalls  Experimente  in  dieser  Richtung  ausgeführt. 

Tatum  (1890)  ließ  elektrische  Starkströme  auf  Hunde  einwirken 
und  kommt  zu  dem  Resultate,  daß  der  Tod  durch  Herzstillstand 
verursacht  sei;  derselben  Meinung  ist  Biraud. 

McDonald  fand  im  dritten  und  vierten  Ventrikel  der  in  Amerika 
elektrisch  Justifizierten  kleine  Blutaustritte. 
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Donlin  (1889)  spricht  Blutveränderungen  für  die  Todes- 
ursache an. 

Kratter,  der  an  verschiedenen  Tieren  sehr  exakte  Untersuchungen 
mit  Beobachtung  der  Respiration  und  der  Blutdruckkurve  angestellt  hat, 
hält  dafür,  daß  der  Tod  durch  Elektrizität  als  zentrale  Atmungs- 
lähmung, als  besondere  Art  der  inneren  Erstickung,  an- 
zusehen sei. 

Oliver  und  Bolam  (1898)  hingegen  sind  der  Meinung,  daß  der 
Atmungsstillstand  durch  früher  eingetretene  Herzlähmung  zu  er- 
klären wäre. 

Corrado  beobachtete  histologische  Veränderungen  in  den 
Ganglienzellen  des  Zentralnervensystems. 

Prevost  und  Batelli  legen  das  Hauptgewicht  auf  die  fibril- 
lären  Zuckungen  der  Herzventrikel.  Dort,  wo  sich  diese  zeigen, 
nimmt  der  Unfall  einen  tödlichen  Verlauf.  (Sie  sprechen  von  Tremu- 
lations  fibrillaires  des  ventricules.) 

Bei  meinen  vielen  Tierexperimenten  konnte  ich  mich  überzeugen, 
daß  die  Art  und  Weise,  unter  welcher  ein  Greschöpf  infolge  eines 
elektrischen  Insultes  stirbt,  eine  dreifache  ist. 

1.  Es  bleibt  die  Atmung  stehen,  das  Herz  schlägt  noch  eine 
Zeitlang,  oft  ganz  regelmäßig,  weiter,  um  schließlich  zu  erlahmen. 

2.  Die  Atmung  geht  anfangs  weiter,  während  der  Herzschlag 
ganz  unfühlbar  oder  sehr  unregelmäßig  (sog.  „ Herztreppen ")  ge- 
worden ist;  schließlich  sistiert  die  Atmung  plötzlich  im  Cheyne-Stoke- 
schen  oder  ähnlichen  Typus,  indem  zunächst  die  Bauch-,  dann  Brust- 
und  endlich  die  Auxiliarmuskulatur  erlahmt.    Das  Tier  atmet  „luftleer". 

3.  Das  Tier  stirbt  momentan,  blitzartig. 

Auf  Grund  meiner  Beobachtungen  und  Studien  bin  ich  zur  An- 
nahme gedrängt,  die  erwähnten  gefahrdrohenden  Erscheinungen  wie 
„Herzlähmung",  „Respirationsstillstand"  etc.  nur  für  Mani- 
festationen des  eintretenden  Todes,  nicht  aber  für  die  eigentliche 
Todesursache  anzuschauen. 

Ich  halte  den  Tod  durch  Elektrizität  für  die  Resultierende 
zweier  Komponenten: 

1.  einer  psychischen  und 

2.  einer  körperlichen,  i.  e.  anatomischen. 

Von  der  Größe  dieser  Komponenten  ist  es  abhängig,  ob  ein  elek- 
trischer Insult  —  sei  es  atmosphärische  oder  technische  Elektrizität  — 
für  jemand  mit  tödlichen  Gefahren  verbunden  ist. 

Die  Hauptrolle  spielt  die  körperliche,  die  anatomische  Kom- 
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ponente;  sie  kann  ihrem  Wesen  nach  schon  allein  dafür  entscheidend 
sein,  daß  ein  elektrischer  Insult  tödlich  verläuft. 

Die  schädigende  Wirkung  der  anatomischen  Komponente  entfaltet 
sich  vorwiegend  —  nicht  ausschließlich  —  im  Zentralnervensystem. 
Den  histologischen  Befunden  ist  zu  entnehmen,  daß  es  zu  ausgedehnten 
Zerstörungen  der  Gehirnrinde,  des  Rückenmarkes  und  der  Medulla 
oblongata  kommen  kann.  Von  der  Zerstörung  der  lebenswichtigen 
Nervenkerne  (Vaguskern,  Respirationszentrum  etc.)  wird  es  abhängen, 
welche  Ausfallserscheinung  sich  zunächst  einstellt,  welche  Mani- 
festation die  primäre  ist. 

Es  ist  in  der  Natur  der  Sache  gelegen,  daß  die  anatomische 
Komponente  allein  die  Todesursache  veranlassen  kann;  anderseits  kann 
eine  zu  schwache  Wirkung  dieser  Komponente  in  der  psychischen, 
die  als  heftiger  Reiz  gilt,  Unterstützung  finden. 

Die  Narkoseexperimente  mit  den  Kaninchen  sind  vielleicht 
auf  diese  Weise  zu  erklären. 

Die  Narkose,  die  das  Bewußtsein  und  die  Empfindlichkeit  des 
Tieres  tief  herabsetzt,  schaltet  derart,  wenn  ein  elektrisches  Trauma 
auf  das  narkotisierte  Tier  einwirkt,  die  psychische  Komponente,  die 
der  heftigen  Reizwirkung,  vollkommen  aus,  so  daß  der  Strom  nicht 
seine  volle  Wirkung  entfalten  kann.  Es  bleibt  somit  nur  die  ana- 
tomische Komponente  übrig,  die  allein  ein  Tier  entweder  zu  töten 
oder  es  nur  leichter  oder  schwerer  zu  schädigen  im  stände  ist.  Von 
der  Richtung  und  Dichte  des  Stromes,  den  somatischen  Verhältnissen^) 
des  Tieres  resp.  des  Individuums  wird  es  abhängen,  ob  die  anatomische 
Komponente  allein  hinreichend  schwere  Läsionen  in  den  lebenswichtigen 
Organen  (Zentralnervensystem,  Herz)  zu  setzen  vermag,  so  daß  Lebens- 
vernichtung eintritt. 

Wir  haben  eine  Analogie  in  der  chirurgischen  Praxis;  auch  da 
werden  grobe  mechanische  Eingriffe  im  Gehirn  während  der  Narkose 
ohne  Schaden  des  Individuums  ausgeführt,  die  der  Patient  bei  vollem 
Bewußtsein  kaum  ertragen  würde. 

Unsere  Annahme  der  Narkoseerklärung  scheint  durch  das  Er- 
gebnis der  allerdings  wenigen  Experimente  mit  Morphin  und  Kokain 
gestützt  zu  werden. 

Nur  die  Aethernarkose  wurde  durch  die  psychische  Komponente 
—  heftige   Reizwirkung  —  unterbrochen,    während   die  Narkose   mit 


^)  Erichsen  hat  auf  die  „Immunität''  von  betrunkenen  oder  in  tiefen  Schlaf 
geratenen  Personen  gegen  Unfälle  hingewiesen. 
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Alkaloiden  durch  die  darauffolgende  Einwirkung  der  Elektrizität  nicht 
nur  nicht  gestört  wurde,  sondern  zu  einem  beschleunigten  Exitus  letalis 
zu  führen  schien. 

Bei  den  Narkoseversuchen  mit  den  Alkaloiden  dürfte  nämlich  die 
anatomische  Komponente  in  den  Zellgiften,  wie  Morphin  und  Kokain, 
Helfershelfer  gefunden  haben. 

Die  anatomische  Komponente  besteht  in  den  früher  be- 
schriebenen histologischen  Veränderungen  der  Innenorgane,  vorwiegend 
des  Zentralnervensystems. 

Ueber  die  Natur  der  psychischen  Komponente,  die  als  heftige 
Reizwirkung  lähmend  wirkt,  braucht  nichts  Näheres  gesagt  zu  werden; 
sie  ist  als  Shockwirkung  bekannt. 

Die  anatomische,  materielle  Komponente  wird  bei  Verletzungen, 
die  durch  enorm  hohe  elektrische  Spannungen  und  besonders  durch 
Blitzschlag,  bei  welchem  Spannung  und  Intensität  eine  außerordent- 
liche ist,  entstehen,  durch  die  sich  entwickelnde  Joule  sehe  Wärme 
noch  verstärkt. 

Auf  die  Bedeutung  dieses  letzteren  Faktors  wird  im  Kapitel 
„Animalische  Effekte"  hingewiesen.  Die  Erwärmung,  die  durch  Um- 
wandlung der  elektrischen  Energie  entsteht,  ist  oft  eine  sehr  hohe. 
Es  ist  nun  nicht  auszuschließen,  daß  bei  Blitzschlag,  wenn  die  Elek- 
trizität ihren  Weg  durchs  Zentralnervensystem  nimmt,  hier  eine  der- 
artige Erwärmung  des  Liquor  cerebrospinalis  eintritt,  daß  es  in  dem 
starren  Rohre  des  Schädels  und  der  Wirbelsäule  zu  einer  Compressio 
cerebri  et  medullae  kommt. 

Doch  auch  ohne  diese  Möglichkeit  finden  wir  mit  den  anatomischen 
resp.  histologischen  Läsionen  unser  Auslangen. 

Schon  die  anatomischen  Veränderungen  allein  ver- 
mögen in  manchen  Fällen  die  Todesursache  auf  zuklär  en. 


IX.  Forensische  Medizin. 

Die  animalischen  Effekte  der  Elektrizität  liefern  auch  der  gericht- 
lichen Medizin  reiches  Material.  Sowohl  die  nach  Blitzschlag  als  auch 
die  infolge  technischer  Elektrizität  auftretenden  Gesundheitsstörungen, 
eventuell  der  Tod,  haben  forensisches  Interesse  und  sind  für  die  Be- 
antwortung so  mancher  richterlichen  Frage  von  entscheidender  Be- 
deutung. 
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Alle  Beziehungen  der  Medizin  zur  Elektrotechnik,  das  ganze 
Grenzgebiet  dieser  zwei  Disziplinen  muß  sich  manchmal  der  Gerichts- 
arzt bei  der  Beurteilung  irgend  eines  Falles  zu  Nutzen  machen,  um 
die  Entscheidung  zu  treffen. 

Die  Intervention  des  Gerichtsarztes  kann  bei  zwei  Anlässen  in 
Frage  kommen: 

1.  im  Falle  der  tödlichen, 

2.  im  Falle  der  nicht  tödlichen  Verletzung. 

Die  den  Richter  interessierenden  Punkte  über  den  erfolgten  Tod 
durch  Elektrizität,  wie  Todesursache,  fremdes  oder  eigenes  Verschul- 
den etc.,  unterscheiden  sich  im  allgemeinen  durch  nichts  von  einem 
Gutachten,  das  anläßlich  einer  anderen  Todesart,  z.  B.  Erschießen, 
abgefaßt  wird.     Die  Form  bleibt  dieselbe. 

Nur  der  Nachweis  wird  da  zuweilen  für  den  Gerichtsarzt 
schwieriger. 

Blitz  und  technische  Elektrizität  vermögen  zu  töten ,  ohne  daß 
charakteristische  oder  überhaupt  sichtbare  Veränderungen  an  der  Leiche 
nachzuweisen  sind. 

Wenn  z.  B.  Blitzfiguren  vorhanden  sind  oder  eine  dem  strom- 
führenden Berührungsstande  ihrer  Form  und  Größe  nach  entsprechende 
Hautveränderung  sich  ausgebildet  hat  oder  sogar  noch  Gewebsreste^), 
z.  B.  Epidermisfetzen ,  an  der  Kontaktstelle  haften  bleiben,  dann  ist 
sowohl  die  Todesursache  als  auch  der  ursächliche  Zusammenhang 
sofort  erwiesen.  Jeder  Blitzschlag,  aber  nicht  jeder  elektrische  Stark- 
strom ist  im  stände,  einen  Menschen  zu  töten.  (Nähere  Details  s. 
„Animalische  Effekte".) 

Wir  können  es  aber  ähnlich  wie  bei  Blitztod  auch  mit  einer 
technisch -elektrischen  Tötung  zu  tun  haben,  bei  welcher  selbst  die 
genaueste  Inspektion  —  sowohl  der  Körperoberfläche  als  auch  der 
Innenorgane  —  irgend  einen  sicheren  Schluß  auf  die  Todesursache 
nicht  gestattet. 

In  derartigen  Fällen  ist  zu  erwägen,  ob  nicht  die  eigenartigen 
mikroskopischen  Veränderungen  des  Zentralnervensystems  den 
Suchenden  auf  die  richtige  Spur  bringen  werden. 

In  den  von  mir  untersuchten  Fällen,  in  welchen  der  Tod  teils 
durch  Blitz,  teils  durch  technische  Elektrizität  herbeigeführt  worden 
war,  haben  sich  histologische  Alterationen  in  übereinstimmender  Weise 
gefunden. 


')  Wie  es  Kratter  in  einem  Falle  beobachtet  hat. 
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Um  jedoch  in  forensischen  Fällen  hieraus  sichere  Schlüsse 
ziehen  zu  können,  bedarf  es  noch  der  einwandfreien  Bestätigung  an 
der  Hand  einer  langen  Beobachtungsreihe. 

In  den  allermeisten  Fällen  weisen  die  Todesopfer  irgendwelche 
Spuren  des  stattgehabten  Kontaktes  auf.  Es  sind  zumindest  kleine 
Brandblasen.  Die  Epidermis  ist  weiß,  etwas  abgehoben  und  wird, 
wie  ich  mich  überzeugen  konnte,  sehr  rasch  hart.  Eintrocknung 
scheint  die  Ursache  dieses  Verhaltens  zu  sein. 

Aus  der  Lokalisation  und  der  Form  der  Hautläsionen  ist  der 
Oerichtsarzt  mitunter  im  stände,  genau  den  Hergang  des  Unfalles  zu 
konstruieren. 

Es  wird  weiter  unten  betont  und  ausgeführt  werden,  daß  der  mit 
den  elektrotechnischen  Verhältnissen  vertraute  Arzt  sogar  in  der  Lage 
ist,  aus  der  Situation  der  Hautalterationen  und  der  Kenntnis  der  äußeren 
Umstände  mit  höchster  Wahrscheinlichkeit  zu  entscheiden,  ob  in  einem 
gegebenen  Falle  ein  Unfall  oder  ein  Selbstmord  vorliege!  Eine 
gewiß  ebenso  wichtige  als  interessante  Aufgabe  der  forensischen 
Praxis ! 

Ein  Selbstmord  durch  Elektrizität  ist  im  Frühjahr  1903  in 
Bologna  vorgefallen. 

Kratter  erwähnt,  daß  technische  Elektrizität  auch  zur  Aus- 
führung verbrecherischer  Handlungen  in  Italien  verwendet  wurde,  wo 
im  Jahre  1889  ein  elektrotechnisches  Attentat  auf  Professor  Vigano 
in  Bra  (Piemont)  versucht  wurde. 

Harmloser  war  schon  der  Aprilscherz  einiger  Monteure  eines 
Wiener  Elektrizitätswerkes,  die  den  Besuchern  eines  Pissoirs  auf  dem 
Wege  des  Harnstrahles  elektrische  Schläge  vermittelten,  welche  bei 
2 — 3  Personen  zu  einer  katarrhalischen  Reizung  der  Urethra  führten. 

Doch  könnte  auch  ein  solcher  Spaß  gelegentlich  ein  gerichtliches 
Nachspiel  im  Gefolge  haben. 

Damit  sind  wir  bei  der  zweiten  Gruppe  der  den  Gerichtsarzt 
interessierenden  animalischen  Effekte  der  Elektrizität  angelangt.  Hier- 
her gehören  jene  Gesundheitsstörungen,  die  sich  an  überlebenden 
Individuen  manifestieren. 

Die  Zahl  der  klinischen  Krankheitserscheinungen  ist  eine  ansehn- 
liche (s.   „Klinik"). 

Aus  dieser  großen  und  vielfach  verflochtenen  Kette  von  Sym- 
ptomen sollen  hier  einige  wenige  herausgegriffen  werden,  denen  ganz 
besondere  forensische  Bedeutung  zukommt. 

In  dieser  Richtung  verdienen  hervorgehoben  zu  werden: 
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1.  Eigenartige  äußerliche  Verletzungen, 

2.  das  Auftreten  von  Geistesstörungen, 

3.  Amnesie  für  das  Geschehnis. 

Ad  1.  Nach  Blitzschlag  und  nach  technisch-elektrischen  Traumen 
treten  manchmal  schußähnliche  Durchtrennungen  der  Haut  auf. 
Auf  den  ersten  Blick,  wenn  man  das  kreisrunde,  an  seinen  Rändern  oft 
geschwärzte  Loch  in  der  Haut  wahrnimmt,  würde  man  glauben,  ein 
Projektil  habe  die  Haut  durchschlagen. 

Beim  näheren  Zusehen  vermißt  man  einen  Schußkanal;  die  Perfo- 
ration betrifft  nur  die  Haut  und  die  darunterliegenden  Faszien. 

Eine  derartige  lochförmige  Durchtrennung  der  Haut  an  der  Fuß- 
sohle war  bei  dem  von  Richter  obduzierten  Monteur  vorhanden.  Es 
war  dies  die  Stromaustrittstelle. 

Bei  dem  11jährigen  blitzgetroflPenen  Patienten  L.  konnte  ich  eine 
derartige  schußähnliche  Durchlöcherung  der  Sohlenhaut  nahe  dem 
äußeren  Fußrande  (Fig.  59)  konstatieren. 

Auf  die  forensische  Bedeutung  von  derlei  durch  Blitz  verursachten 

Hautverletzungen    hat    schon   Fidelis    Fortunatus    auf-      „.     ^^ 

°  Jbig.  59. 

merksam  gemacht. 

Bei  mangelnder  Anamnese  und  Fehlen  sonstiger  Er- 
scheinungen wäre  die  Aetiologie  einer  solchen  Verletzung 
nicht  so  leicht  klarzustellen. 

Analog  verhält  es  sich  mit  einer  anderen  ebenso  eigen- 
artigen Hautläsion.  Es  sind  dies  punkt-  bis  linsengroße 
Sugillationen,    kutane  und  zum  geringen  Teil  subkutane 

-r»,  •  T       ■,       1     11  1         1-  1  r.     1         •  Schußähn- 

Blutaustritte ,    die  dunkelblau  bis  schwarz  gefärbt  smd  und    iiciieDurch- 
in  Gruppen  angeordnet  sind.    Manchmal  sind  es  auch  größere      der  Fuß-" 

soMenliaut 

und   einzeln   stehende  Flecken  (cf.  Fig.  31).     Man    gewinnt 

den  Eindruck,  als  ob  die  betreffende  Person  von  einem  Schrotschuß 

getroffen  worden  wäre. 

Der  von  v.  Winiwarter  beobachtete  Blitzfall  hatte  an  seiner 
Körperoberfläche  „zahllose,  wie  kleine  Schußwunden  aussehende  mini- 
male Hautnekrosen.  Der  Mann  machte  den  Eindruck,  als  wenn  er 
mit  Vogeldunst  angeschossen  worden  wäre." 

Aehnlich  waren  die  Sugillationen,  die  in  der  Haut  zweier  vom 
Blitz  getöteten  Personen  —  Fall  Z.  und  B.  in  Göding  —  sichtbar 
waren. 

Ewald  hatte  Gelegenheit,  in  Scheveningen  einen  Blitztoten  zu 
sehen,  bei  dem  mehrere  zirka  talergroße  Blutaustritte  der  Brusthaut 
sich  etabliert  hatten. 
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Bei  dem  von  Friedinger  beschriebenen  Falle  —  Tötung  durch 
elektrischen  Strom  —  waren  zahlreiche  Blutaustritte  in  der  Haut  auf- 
getreten. 

Unter  den  eigenartigen  äußerlichen  Verletzungen  wäre  schließlich 
die  Penisdurchtrennung  des  Monteurs  H.  zu  erwähnen. 

Bis  in  die  Hälfte  seiner  Dicke  war  der  Penis  durchtrennt;  der 
blutig  suffundierte  und  klaffende  Spalt  sah  aus  wie  eine  Schnitt- 
wunde.    Es  waren  keine  Verbrennungszeichen  vorhanden. 

Ad  2.  Sinnesverwirrungen  waren  unter  den  von  uns  beob- 
achteten Fällen  teils  sofort,    teils   erst   3   Wochen  später  aufgetreten. 

Monteur  Cz.  beschimpfte  die  Herren  der  Rettungsgesellschaft,  als  sie 
ihm  anläßlich  des  Unfalles  Hilfe  brachten,  und  wurde  sogar  gewalt- 
tätig, als  man  ihn  wegtransportierte.  Eine  Stunde  später  war  Cz. 
vollkommen  beruhigt  und  wußte  nicht,  daß  er  exzediert  hatte. 

Bei  der  11jährigen  Marie  W. ,  die  nach  Blitzschlag  äußere  Ver- 
letzungen davongetragen  hatte,  war  nach  einem  tiefen  soporösen  Schlaf 
ein  ca.  24  Stunden  dauerndes  Delirium  mit  einzelnen  kurzen  luziden 
Intervallen  zum  Ausbruche  gekommen. 

Besonderes  Interesse  gebührt  dem  Falle  des  15jährigen  Eigner. 
Der  Junge  schien  sich  nach  dem  Blitzschlag  rasch  erholt  zu  haben 
und  ging  seiner  Arbeit  ruhig  nach. 

Am  21.  Tage  nach  dem  Unfälle  begann  er  während  der  Feld- 
arbeit zu  weinen,  lief  davon  und  verkroch  sich  hinter  einem  Feldgerät 
mit  der  Motivierung,  es  wolle  ihn  jemand  ermorden. 

Auch  der  von  Eulenburg  begutachtete  Fall,  bei  welchem  sich 
im  Anschlüsse  an  ein  technisch-elektrisches  Trauma  eine  fortschreitende 
Geistesstörung  entwickelt  hatte,  gehört  hierher. 

Ad  3.  Während  es  viele  Patienten  gibt,  die  für  den  ganzen  Un- 
fall ein  klares  Erinnerungsvermögen  behalten,  besteht  bei  anderen  voll- 
ständige Amnesie  für  das  Geschehene. 

Alles,  was  den  Unglücksfall  betrifft  und  zuweilen  auch  das,  was 
sich  vorher  ereignete,  ist  für  immer  aus  dem  Gedächtnisse  verwischt. 

Bei  manchen  Patienten  treten  außerdem  noch  Erinnerungs- 
täuschungen für  alle  Ereignisse  ein,  die  an  dem  betreffenden  Tage  dem 
Unglücke  vorausgegangen  sind. 

Die  Frau  des  Greislers  H.  in  Hitzing  erschrak  furchtbar,  wußte  aber 
gar  nicht,  was  vorgefallen  sei,  und  erst  später  begann  sie  laut  zu  schreien. 

Der  schwer  verletzten  D.  (Floridsdorf) ,  ebenso  dem  Monteur  Cz. 
(Stadtbahn)  etc.  ist  das  Erinnerungsvermögen  für  das  ganze  Geschehnis 
entfallen 


Bekleidung.  —  Lokalaugenschein. 
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Der  vom  Blitz  getroffene  Patient  Lackner,  der  zur  kritischen 
Zeit  im  Zimmer  saß  und  nach  der  Meinung  seiner  Frau  schlief,  be- 
hauptet aufs  bestimmteste,  er  sei  draußen  bei  den  Stallungen  beschäftigt 
gewesen,  als  das  Gewitter  losging  und  ihn  traf. 

Aehnlich  berichten  Ebertz  und  Heusner,  daß  bei  manchen  Blitz- 
getroffenen das  Erinnerungsvermögen  für  das  Ereignis  abhanden 
komme. 

Der  vom  Blitz  getroffene  und  verletzte  Bauer  (Fall  v.  Wini- 
warter)  wußte  gar  nicht,  was  vorgefallen  war,  als  er  aus  der  Bewußt- 

Fiff.  60. 


Innenseite  des  Kragens. 


Außenseite  des  Kragens, 
Die  Ränder  und  die  Umgebung  des  Einrisses  sind  versengt. 


losigkeit  erwachte.  Die  danebenliegende  Leiche  seines  Gehilfen  brachte 
ihm  allmählich    zu  Bewußtsein,    daß  sich  ein  Unglück  ereignet  habe. 

Ein  wichtiger  Behelf  zur  Beurteilung  so  mancher  schwierigen  Frage 
liegt  in  der  Inspektion  der  Bekleidung  des  Verunglückten  und 
in  dem  Lokalaugenschein  des  Raumes,  in  welchem  sich  das  Un- 
glück ereignet  hat. 

Aus  drei  unserer  Abbildungen  ist  zu  ersehen,  wie  eigenartig  und 
merkwürdig  die  Zerstörung  der  Kleidungsstücke  aussehen  kann. 

Fig.  60  stellt  den  Hemdkragen  des  blitzgetroffenen  Lehrers  P. 
vor.  Fast  genau  in  der  Mitte  ist  er  eingerissen,  Rißränder  und  Um- 
gebung sind  versengt. 

Auf  dem  Bilde  Fig.  61  ist  ein  Teil  des  Beinkleides  des  11jährigen 
Patienten  L.  skizziert.  Das  eine  untere  Hosenende  ist  wie  zerplatzt, 
die  Ränder  sind  ganz  zerfetzt  und  zerfasert.    Das  Loch  hat  nach  allen 
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Richtungen  Ausläufer.    Im  Gegensatze  zum  Kragen  war  hier  nirgends 
die  Spur  einer  Versengung  zu  bemerken. 

Von  demselben  Patienten  stammt  auch  der  RöhrenstiefeP) ,  der 
in  Fig.  62  abgebildet  ist. 

Die  Demolierung  des  neuen  Röhrenstiefels,  der  dem  Jungen  durch 
die  Blitzwirkung  vom  Fuße  heruntergerissen  und  weit  fortgeschleudert 
wurde,  macht  den  Eindruck,  als  ob  es  eine  .Explosivwirkung  gewesen 

wäre.      Nur    versteht    man    nicht, 
Fig.  61.  wieso  relativ  nur  geringe  Verände- 

rungen auf  der  Gegenseite,  das  ist 
auf  dem  Fuße,  entstanden  sind. 

An  den  vielfach  zerrissenen  und 
eröffneten  Nähten  war  keine  Flam- 
menwirkung nachweisbar. 

Zuweilen  ist  die  ganze  Beklei- 
dung   an  einer  Stelle  des  Körpers 
von   einem  Schichtloche   durch- 
drungen.   V.  Hof  raanns  Annahme, 
daß  die  Löcher  in  solchen  Fällen,  der 
Richtung  des  eindringenden  Blitzes 
entsprechend,    an    Dimension    zu- 
nehmen, trifft  für  den  von  mir  be- 
obachteten Fall,  Lehrer  P.,    nicht 
zu.      Merkwürdigerweise    war    ein 
der    rechten    Havelocktasche    ent- 
sprechendes Schichtloch  von  glei- 
chen Dimensionen  vorhanden,  ohne 
daß  das  äußere  Blatt  der  Havelock- 
tasche  durchlöchert  worden  wäre. 
Münzen    und    andere    Metall- 
gegenstände   werden    manchmal    in    den    Taschen    geschmolzen    vor- 
gefunden;   auf  die  forensische    Bedeutung   hat   Kratter   aufmerksam 
gemacht. 

Derlei  schon  von  Plinius,  Seneca  u.  a.  wahrgenommene  Ver- 
hältnisse habe  ich  in  den  von  mir  beobachteten,  etwa  40  Bhtzfällen 
niemals  gefunden.  Die  Uhr  des  toten  Lehrers  P.  wurde  sogar  noch 
gehend  angetroffen. 


Das  eine  untere  lloseiicude  ist  wie  zerplatzt; 
nirgends  ist  eine  Spur  einer  Brandwirkung. 


')  Die  hier  abgebildeten  Gegenstände  befinden  sich  im  Besitze  des  gerichts- 
ärztlichen Institutes  in  Wien  (Prof.  Kolisko). 


Lokalaugenschein. 
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Pathognomonisch  für  Blitz  ist  die  Tatsache,  daß  unter  ganz 
intakter  Kleidung  leichtere  und  schwerere  Hautläsionen  sich  finden 
können. 

Auch  der  Lokal augenschein  soll  nicht  unterlassen  werden. 

So  konnte  ich  z.  B.  in  einem  Falle  (Monteur  Cz.)  aus  der  recht- 
winkligen Anordnung  der  Brandwunden  im  Gesichte  und  dem  im 
Stadtbahnwagen  vorgenommenen  Augenscheine  die  Situation  kombi- 
nieren und  mir  somit  erklären,  auf  welche  Weise  der  Unfall  geschehen 
ist  und  feststellen,  daß  hier  fremdes  Verschulden  ausgeschlossen  sei. 

Fig.  62. 


Die  Annahme  wurde  später  durch  die  Mitteilung  des  Ingenieurs  D. 
bestätigt. 

Die  Verwüstung  der  Umgebung,  die  ein  Blitzschlag  im  Ge- 
folge hat,  zeigt  manchmal  besondere  Eigenheiten. 

Zuweilen  ist  das  Innere  eines  Zimmers  oder  einer  Kirche  derart 
demoliert,  als  ob  eine  Explosion  darin  stattgefunden  hätte. 

Oefters  habe  ich  in  Reihen  angeordnete  schußartige  Durchlöche- 
rungen der  Mauern  und  der  Decke  gesehen,  als  ob  Mannlichergewehre 
hier  ihre  Spuren  zurückgelassen  hätten. 

Das  hüglige  Erdreich  in  der  Nähe  einer  Kapelle  (in  Perersdorf) 
war  minenartig  durchsetzt  (cf.  Fig.  4). 

Abgesehen  von  dem  Interesse,  welches  diese  eigenartigen  Zer- 
störungen   als    solche    bieten,    können    durch    dieselben    auch    Ver- 
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letzungen,  ja  sogar  Tötungen  verursaclit  werden,  die  fälschlicli  für 
Blitzwirkung  gehalten  werden  können  (s.  „Atmosphärische  Elektri- 
zität"). 

Manche  Personen,  die  in  der  Kapelle  in  Perersdorf  während  des 
Blitzschlages  zugegen  waren,  trugen  leichtere  Verletzungen  des  Kopfes, 
der  Augen  durch  das  heruntergeschleuderte  Mauerwerk  davon. 

Durch  Fremdkörper  entstand  bei  manchen  Personen  Konjunktivitis. 

Kolisko  und  Hof  mann  berichten  über  einen  derartigen  höchst 
interessanten  Fall:  „In  einem  von  uns  begutachteten  Falle  war  während 
eines  heftigen,  von  Hagelschlag  begleiteten  Gewitters  ein  Fenster- 
flügel einer  im  dritten  Stock  gelegenen  Wohnung  so  heftig  zugeschlagen 
worden ,  daß  der  Rahmen  brach  und  sämtliche  Scheiben  weit  in  das 
Zimmer  hineingeschleudert  wurden.  Zwei  fingerlange,  messerklingen- 
artig geformte  Glassplitter  waren  einem  17jährigen  Mädchen  unter 
der  einen  Klavikula  in  die  Brust  gedrungen  und  hatten  den  sofortigen 
Tod  durch  Verblutung  veranlaßt.  Obgleich  ein  in  dem  Zimmer  an- 
wesender Mann  in  dem  Augenblick,  wo  das  Fenster  in  Trümmer  ging, 
weder  den  Blitz  gesehen  noch  den  Donner  gehört  hatte,  so  wurde 
doch  von  den  herbeigeeilten  Angehörigen  eine  Tötung  durch  Blitz- 
schlag angenommen,  ebenso  von  dem  herbeigerufenen  Arzte,  der  auch 
in  diesem  Sinne  den  Totenschein  ausstellte,  worauf  die  Beerdigung 
erfolgte.  Erst  nach  3  Wochen  wurde  der  Fall  aufgeklärt,  leider  aber, 
da  derselbe  nicht  weiter  verfolgt  wurde,  keine  Obduktion  veranlaßt." 

Auch  im  Gebirge  können  durch  atmosphärische  Elektrizität  los- 
gelöste Steine  zu  Verletzungen  Anlaß  geben. 

Bei  Beurteilung  von  Verletzungen,  die  zur  Zeit  eines  Blitzschlages 
entstanden  sind,  wären  noch  die  Bedingungen,  geschaflen  durch  Kom- 
pression und  Dekompression  der  Luft,  in  den  Kreis  der  Beobachtungen 
zu  ziehen. 

Die  Elektrokution. 

Seitdem  im  Staate  New  York  (1888)  die  elektrische  Hinrichtung 
gesetzlich  ^)  eingeführt  wurde ,  existiert  dieses  Thema  auch  für  die 
gerichtliche  Medizin. 

Der  Vorgang,  der  hierbei  beobachtet  wird,  ist  der,  daß  dem 
Delinquenten  eine  Elektrode  in  Form  einer  Haube  auf  den  Kopf  und 
die  zweite  auf  das  Kreuz  bezw.  die  Schenkel  angelegt  wird.    An  den 


^)  Das  Gesetz  trat  am  1.  Januar  1889  in  Wirksamkeit   und   wurde  seit  da- 
mals einigemal  praktisch  angewendet. 
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Innenseiten  tragen  die  Metallelektroden ,  die  mit  den  Polen  einer 
Dynamomaschine  in  leitende  Verbindung  gebracht  werden,  mit  Salz- 
lösung getränkte  Schwämme.  Der  Verurteilte  wird  in  einen  Stuhl 
hineingesetzt,  mit  Gurten  festgeschnallt.  Nach  dieser  Vorbereitung 
läßt  man  einen  elektrischen  Strom  von  etwa  1000 — 1500  Volt  Spannung 
durch  einige  Sekunden  einwirken. 

Die  ersten  in  den  90er  Jahren  ausgeführten  Hinrichtungen,  denen  die 
Aerzte  Mac  Donald  und  Spitz ka  beiwohnten,  fielen  nicht  günstig  aus. 

Die  neue  Methode  wirkte  weder  rascher  noch  humaner  als  die 
bisher  üblichen  mechanischen  Methoden  der  Justifizierung,  wie  das 
Erhängen,  Erdrosseln,  Guillotinieren  etc.  Es  sollen  sich  grauen- 
erregende Szenen  abgespielt  haben. 

Rascher  und  ruhiger  scheint  die  im  Oktober  1901  an  dem  Präsi- 
dentenmörder Czolgosz  vollzogene  Elektrokution  verlaufen  zu  sein. 

Den  Berichten  der  Professoren  Mac  Donald  und  Spitzka,  welche 
die  Elektrokution  leiteten,  ist  folgendes  zu  entnehmen: 

Kopf-  und  Bein(leg)elektroden  waren  rasch  angelegt  und  mit  dem 
Draht  verbunden,  der  den  tödlichen  Strom  in  den  Körper  leiten  sollte. 

Diese  Vorbereitungen  dauerten  etwa  eine  halbe  Minute.  Czolgosz 
leistete  keinerlei  Widerstand ,  doch  während  dieser  Vorbereitungen 
sprach  er  mit  vollkommen  klarer,  lauter  Stimme  die  Worte:  „I  killed 
the  President  because  he  was  an  enemy  of  the  good  people  —  the 
good  working  people.  I  am  not  sorry  for  my  crime.  I  am  sorry  I 
could  not  see  my  father." 

In  diesem  Momente  wurde  der  ominöse  Stromkreis  geschlossen. 
Czolgosz'  Körper  wurde  momentan  von  einem  mächtigen  tonischen 
Spasmus  ergriffen,  der  das  ganze  Muskelsystem  befallen  hatte.  Gleich- 
zeitig erschienen  Bewußtsein,  Empfindung  und  Bewegungsfähigkeit 
total  erloschen. 

Zwei  elektrische  Kontakte  wurden  gemacht,  die  in  toto  1  Minute 
und  5  Sekunden  dauerten. 

Zuerst  wurden  1800  Volt  durch  7  Sekunden  durchgeleitet,  hierauf 
die  Spannung  auf  300  Volt  reduziert  und  23  Sekunden  dauernde  Ein- 
wirkung; abermalige  Erhöhung  der  Spannung  auf  1800  Volt  für  4  Se- 
kunden und  nachfolgende  Erniedrigung  auf  300  Volt  durch  26  Sekunden. 
Kontaktzeit  im  ganzen  1  Minute. 

Auf  Wunsch  des  Professors  Mac  Donald  wurde  gleich  ein  zweiter, 
wie  Mac  Donald  glaubt,  überflüssiger  Kontakt  gemacht:  1800  Volt 
durch  5  Sekunden. 

Alles  Leben  schien  hierauf  erloschen. 
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Vier  Minuten,  nachdem  Czolgosz  den  Raum  betreten  hatte,  wurde 
er  von  den  anwesenden  Aerzten  für  tot  erklärt. 

Die  Nekropsie,  die  gleich  darauf  vorgenommen  wurde,  dauerte 
41/2  Stunden.  Der  Befund  war  negativ.  Mikroskopische  Präparate 
konnten  mit  Rücksicht  auf  die  gesetzlichen  Bestimmungen  des  Staates 
New  York  und  die  Verwandten  leider  nicht  angefertigt  werden. 

Daß  die  Elektrokution  mit  Hochspannung  begonnen  und  mit  einer 
Art  Niederspannung  fortgesetzt  wurde,  dafür  dürften  zwei  Erwägungen 
maßgebend  gewesen  sein:  erstens  wird  ein  großer  Uebergangswider- 
stand,  als  welcher  die  Kopf-  und  Schenkelhaut  anzusehen  ist,  viel 
leichter  durch  Hochspannung  überwunden ;  es  wird  derart  für  das 
Kraftgefälle  der  günstigste  Weg  geschaffen. 

Zweitens  übt  ein  solcher  Hochspannungsstrom  eine  viel  mäch- 
tigere Shockwirkung  aus,  die  noch  verstärkt  wird,  wenn  eine  darauf- 
folgende Niederspannung  von  einer  neuerlichen  Hochspannung  unter- 
brochen wird. 

Daß  derartige  Stromwechsel  direkten  Einfluß  aufs  Herz  bezw. 
dessen  Bewegung  ausüben,  davon  konnte  ich  mich  durch  Experimente 
an  Kaninchen  und  Meerschweinchen  überzeugen. 

Wenn  wir  zur  Frage  der  Elektrokution  Stellung  nehmen  sollen, 
so  müssen  wir  sagen,  daß  die  Einführung  der  elektrischen  Hinrichtung 
vorläufig  verfrüht  ist. 

Es  gelingt  selbst  mit  der  höchsten  Spannung  nicht,  einen  Menschen 
sicher  zu  töten. 

Unter  den  Fällen  meiner  Eigenbeobachtungen  findet  sich  einer, 
der  einen  Wechselstrom  von  5500  Volt  (!)  Spannung  durch  5  Minuten 
ertrug,  ohne  sein  Leben  einzubüßen. 

Aehnliche  Beobachtungen  existieren  mehrere. 

Wenn  anderseits  plötzliche  Todesfälle  schon  durch  ganz  niedrige 
Spannungen  (z.  B.  95  Volt)  vorgekommen  sind,  so  vermögen  wir  uns 
diese  Kontraste  —  von  den  individuellen  Verhältnissen  ganz  ab- 
gesehen —  nur  durch  die  Ausbreitung  und  die  eigenartige  Wirk- 
samkeit des  elektrischen  Stromes  im  tierischen  Körper  zu  erklären. 

Der  Strom  entfaltet  eine  doppelte  Wirkung: 

1.  einen  heftigen  Reiz,  der  für  Momente  die  Nervenfunktionen 
lahmlegt  (Shock), 

2.  kommt  es  zu  anatomischen  Läsionen. 

Von  der  Ausbreitung,  der  Richtung  des  Stromes  und  davon,  ob 
das  lebenswichtige  Zentralnervensystem  und  das  Herz  hierbei  getroffen 
wurde,  wird  es  abhängen,  ob  ein  Strom  tötet  oder  nicht. 
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Die  psychische  Komponente,  wie  wir  eine  Wirkungsweise  oben 
bezeichnet  haben,  kommt  bei  Unfällen  und  ähnlichen  Ereignungen  fast 
immer  zur  Geltung. 

Die  Wirkung  der  anatomischen  Komponente  wird  nur  dann  un- 
heilvoll sein,  wenn  sie  sich  im  Terrain  der  lebenswichtigen  Zentra 
entfaltet  (s.   „Klinik"). 

Mit  Rücksicht  auf  die  unsichere  Wirkungsweise  müssen  wir  zu- 
geben, daß  die  amerikanische  Elektrokution  nicht  als  zuverlässige 
und  rasche  Hinrichtungsmethode  angesprochen  werden  kann. 

Solange  das  Strafgesetz  für  die  Beibehaltung  der  Todesstrafe 
plädiert,  wird  es  zunächst  die  Aerzte  interessieren  müssen,  eine  ein- 
heitliche Methode  ausfindig  zu  machen,  die  nicht  nur  dem  Geiste  des 
Gesetzes,  sondern  auch  allen  Anforderungen  der  Menschlichkeit  ent- 
spricht. Die  Vernichtung  des  verfallenen  Lebens  muß  momentan,  ohne 
lange  Vorbereitungen,  gelingen.  Ob  die  Methode  des  Staates  New 
York  verbesserungsfähig  ist,  wird  die  Erfahrung  und  das  Experiment 
lehren. 


X.  Elektrisches  Unfallwesen. 

Zu  den  jüngsten  Spezialfächern,  die  sich  von  der  Gesamtmedizin 
abgespalten  haben,  gehört  die  ünfallslehre.  Nicht  die  besondere 
Art  der  Unfallschädigungen,  nicht  deren  Verlauf  und  etwa  hinzu- 
tretende Komplikationen  haben  hierzu  den  Grund  abgegeben,  sondern 
vielmehr  die  Notwendigkeit  einer  genauen,  streng  wissenschaftlichen 
Charakterisierung  derselben  mit  Rücksicht  auf  das  forensische  Interesse 
und  besonders  auf  die  Bestimmungen  der  Unfallgesetzgebung. 

In  Oesterreich  sind  die  gesetzlichen  Bestimmungen  über 
die  Unfallversicherung  ^)  nach  dem 

a)  Gesetze    vom    28.  Dezember  1887,    betreffend    die    Unfall- 
versicherung der  Arbeiter,  und  dem 

b)  Gesetze  vom  20.  Juli  1894,  betreffend  die  Ausdehnung  der 
Unfallversicherung,  geregelt. 

In  Deutschland  kommen  diesbezüglich  in  Betracht: 
a)  Unfallversicherungsgesetz  vom  6.  Juli  1884; 
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b)  Gesetz  über  die  Ausdehnung  der  Unfall-  und  Kranken- 
versicherung vom  28.  Mai  1885  (sog.  Ausdehnungsgesetz); 

c)  Gesetz,  betreifend  die  Fürsorge  für  Beamte  und  Personen 
des  Soldatenstandes  infolge  von  Betriebsunfällen,  vom 
15.  März  1886; 

d)  Gesetz,  betreffend  die  Unfall-  und  Krankenversicherung  der 
in  land-  und  forstwirtschaftlichen  Betrieben  beschäftigten 
Personen,  vom  5.  Mai  1886; 

e)  Gesetz,  betreffend  die  Unfallversicherung  der  bei  Bauten 
beschäftigten  Personen,  vom  11.  Juli  1887; 

f)  Gesetz,  betreffend  die  Unfallversicherung  der  Seeleute  und 
anderer  bei  der-  Seeschiffahrt  beteiligten  Personen,  vom 
13.  Juli  1887. 

Dem  Umfange  der  Versicherung  nach  sind  alle  in  Fabriken 
und  Hüttenwerken,  in  Bergwerken,  auf  nicht  vorbehaltene  Mineralien, 
auf  Werften,  Stapeln  und  in  Brüchen,  sowie  in  den  zu  diesen  Be- 
trieben gehörigen  Anlagen  beschäftigten  Arbeiter  und  Betriebs- 
beamten gegen  die  Folgen  der  beim  Betriebe  sich  ereignenden  Un- 
fälle nach  Maßgabe  der  Bestimmung  des  österreichischen  Gesetzes 
versichert. 

Mit  dem  österreichischen  Gesetze  vom  20.  Juli  1894  werden  der 
Versicherungspflicht  wieder  die  gesamten  Betriebe  der  Eisenbahnen, 
Transportunternehmungen  von  Personen  oder  Sachen  zu  Lande,  Flüssen 
und  Binnengewässern  —  die  Baggereien,  die  Straßen  — ,  die  Gebäude- 
reinigung, die  gewerbsmäßig  betriebenen  Warenlagerunternehmungen, 
Theater,  Berufsfeuerwehren,  Kanalräumer,  Rauchfangkehrer,  Steinmetze, 
Brunnenmacher  und  Eisenkonstrukteure,  die  noch  nicht  einbezogen 
waren,  unterworfen  (Pietrziko  wski).  Nebst  den  erwähnten  Gesetzen, 
die  hauptsächlich  die  sog.  Betriebsunfälle  betreffen,  sind  die  Haftpflicht- 
gesetze und  Bestimmungen  der  privaten  Versicherungen  gegen  Unfälle 
zu  berücksichtigen. 

Zu  den  bisherigen  Faktoren,  die  auf  dem  Felde  der  Arbeit  das 
Leben  und  die  Gesundheit  bedrohen,  tritt  immer  häufiger  die  Elek- 
trizität hinzu,  welche  in  dem  Maße,  als  sie  in  den  Dienst  der  meisten 
Arbeitsgebiete  gestellt  wird,  auch  die  Möglichkeit  öfterer  Ver- 
unglückungen durch  Elektrizität  immer  größer  erscheinen  läßt. 

So  haben  die  in  den  letzten  Jahren  sich  häufenden  Unfälle  durch 
strömende  Elektrizität  das  Literesse  und  den  Forschungsdrang  der 
Aerzteschaft  wachgerufen,  nicht  nur  um  die  Erwerbsfähigkeit  und 
die  Rente    eines    auf   elektrischem  Wege  Verletzten   in  Prozenten  zu 
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bestimmen,  sondern  auch  um  den  Charakter  und  das  Wesen  eines 
elektrischen  Traumas  zu  ergründen. 

Die  Begutachtung^)  eines  elektrischen  Unfalles  und  der  daraus 
entstehenden  Folgeerscheinungen  gehört  zu  den  schwierigsten,  aller- 
dings auch  zu  den  interessantesten  Aufgaben  des  Arztes. 

Will  sich  der  Arzt  ein  selbständiges,  womöglich  unabhängiges 
Bild  von  einem  elektrischen  Unfälle  machen,  so  muß  er  Physiologe 
und  bis  zu  einem  gewissen  Grade  Physiker  sein.  Und  wenn  jetzt 
allgemein  und  besonders  in  Deutschland  gefordert  wird,  es  möge  der 
Jurist  und  namentlich  der  Richter  gewisse  elektrotechnische  Studien 
aufweisen,  um  vielen  aus  dem  täglichen  Leben  sich  ergebenden  Rechts- 
fragen nicht  ganz  unwissend  gegenüberzustehen,  so  ist  es  ebenso 
wünschenswert,  daß  die  Aerzte,  die  durch  die  Elektrizität  Heileffekte 
erzielen,  durch  elektrische  Starkströme  Beschädigte  heilen  sollen  und 
durch  ihre  Gutachten  über  die  Erwerbsfähigkeit  und  über  die  Rente 
der  Unfallverletzten  oft  entscheiden  müssen,  sich  gründlich  in  die 
Mysterien  der  Elektrotechnik  ^)  einweihen  lassen. 

Die  erste  und  entscheidende  Frage  liegt  darin,  ob  jemand  einen 
elektrischen  Unfall  erlitten  habe,    ob  also  ein  Betriebsunfall  vorliege. 

Wenn  auch  letztere  Entscheidung  bislang  eine  rein  juristische  ist, 
so  ist  es  für  den  begutachtenden  Arzt  dennoch  sehr  notwendig,  auch 
vom    medizinischen  Standpunkte    aus   hierüber  ins  klare    zu   kommen. 

Sowohl  der  Fall  Sp.  als  auch  der  Fall  Cz.  sind  geradezu  klassische 
Beispiele  dafür,  daß  der  Arzt  aus  den  Verletzungen  und  dem  Lokal- 
augenschein den  ganzen  Hergang  des  Unglückes  schildern,  ja  sogar  in 
kritischen  Fällen  mit  höchster  Wahrscheinlichkeit  entscheiden  kann, 
ob  ein  Unfall  oder  ein  Selbstmord  vorliege. 

Der  Monteur  Sp.  wurde  durch  die  Berührung  von  sog.  Isolations- 
prüfern getötet  (s.  „Eigenbeobachtungen").  Die  Lokalisation,  die  Sym- 
metrie, die  Frische  und  der  gleichmäßige  Charakter  der  Kontaktspuren, 


^)  Autor  dieses  Buches  wurde  vom  k.  k.  Landesgerichte  in  Wien  zum  ärzt- 
lichen Sachverständigen  für  Unfälle  durch  Elektrizität  ernannt. 

2)  Von  wie  weittragender  Bedeutung  die  Vertrautheit  mit  gewissen  elektro- 
technischen Einrichtungen  sein  kann,  beweist  der  Fall  des  Monteurs  Sp.  Wie  aus 
der  Schilderung  dieses  Unfalles  hervorgeht,  lag  das  Schwergewicht  der  damals 
auftauchenden  Frage  „Unfall  oder  Selbstmord?"  in  der  Lokalisation  der  Brand- 
spuren und  in  der  Art,  wie  die  Isolationsprüfer,  durch  die  das  Unglück  geschah, 
gewöhnlich  gehandhabt  werden.  Aus  der  Betrachtung  der  Isolationsprüfer  und 
der  Situation  der  Kontaktspuren  konnte  der  ganze  Vorgang  des  Unfalles  heraus- 
gelesen werden. 
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Kontakt  und  lokale  Läsion. 


die  wie  eingetrocknete  Brandblasen  aussahen,  lassen  vermuten,  daß  diese 
Veränderungen  durch  den  Kontakt  mit  den  stromführenden  Metall- 
spitzen der  Isolationsprüfer  entstanden  sind,  was  durch  die  Mitteilung 
der  Monteure  seine  Bestätigung  fand.  Aus  der  Lage  der  Brandblasen 
am  oberen  resp.  proximalen  Ende  der  Palmae  kann  man  noch  einer 
weiteren  Vermutung  Raum  geben,  daß  es  sich  nämlich  in  diesem  Falle 


FiR.  63. 


Links.  Rechts. 

Links:  Situation  vor  dem  Unfälle.    S  =  Schaltung  der  Zuleitungskabel.    M  =  blanke 
Metallspitzen  der  gut  isolierten  Isolationsprüfer  (J).    E,  =  Ankerrad,  das  zufällig  dastand, 
Rechts:  Haltung  des  Monteurs  Sp.  während  des  Stromdurchtrittes. 


um  ein  Versehen  und  nicht  um  ein  Suicidium,  wie  manche  aus  der 
Umgebung  verlauten  ließen,  gehandelt  habe.  Wer  Isolationsprüfer  ein- 
mal gesehen  hat,  der  weiß,  wo  sie  stromführend  sind  und  an  welchen 
Enden  sie  anzufassen  sind.  Wer  ein  Tentamen  suicidii  damit  voll- 
führen will,  wird  demgemäß  auch  richtig  zugreifen.  Die  Lokalisation 
der  Brandblasen  weist  darauf  hin,  daß  Monteur  Sp.  die  Isolationsprüfer 
mit  voller  Faust,  wie  man  es  in  der  Praxis  immer  tut,  erfaßt  hat, 
wobei  er  aber  nicht  bemerkt  hatte,  daß  die  Isolationsprüfer  am  Tische 
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verkehrt  (Fig.  63)  liegen.  So  kamen  die  ominösen  Spitzen  auf  dem 
oberen  (proximalen)  Rande  der  Palmae  zu  liegen.  Die  kleinen  Bläschen 
an  den  Fingerbeeren  sind  durch  Stromübergang  zwischen  Haut  und 
Hartgummi  zu  erklären. 

Aus  der  Verteilung  der  Verletzungen  im  Gesichte  des  Monteurs  Cz. 
(cf.  Fig.  53)  (rechtwinklig  gelagerte  Hautzerstörung  etc.)  und  dem 
Lokalaugenschein,  den  ich  an  Ort  und  Stelle  aufgenommen  habe, 
vermochte  man  den  Vorgang  des  Unfalles  folgendermaßen  zu  kon- 
struieren, was  später  auch  bestätigt  wurde: 

Die  lineare  Verletzung  vor  dem  Ohre  bis  zur  Schläfe  hinauf  ent- 
spricht der  Kontaktstelle  mit  der  blanken  Metallklemme ;  die  Verletzung 
ist  von  unten  nach  oben  durch  das  Gleiten  des  Mannes,  während  er 
infolge  der  Bewußtlosigkeit  niedersank,  entstanden.  Die  tiefste  Ver- 
letzung vor  dem  Ohre  entstand  im  ersten  Moment,  als  sich  der  Mon- 
teur mit  dem  Gesichte  an  das  Schaltbrett  heranpreßte,  um  mit  der 
linken.  Hand  einen  Vorschalt  widerstand  von  weit  hinten  (für  den  sog, 
Hilfsmotor)  herauszuholen.  Im  Eifer  berührte  er  mit  seiner  linken 
Wange  (Gegend  unterhalb  des  Jochbeines)  die  Plusklemme;  sein  linker 
unterer  Kieferrand  ruhte  in  diesem  Moment  auf  dem  Schaltbrette  (Holz). 
Die  lineare,  dem  unteren  Kieferrande  entsprechende,  ganz  leichte 
Brandwunde  deutet  darauf  hin,  daß  hier  Stromübergang  stattgefunden 
habe;  und  wenn  auch  ein  Teil  des  Stromes  durch  den  übrigen  Körper 
in  den  Fußboden  ging,  so  glaube  ich  eben  wegen  dieser  linearen  Haut- 
veränderungen,  die  der  Schaltbrettkante  entsprechen,  daß  der 
Stromaustritt  an  dieser  Stelle  stattgefunden  habe.  Der  Mann  wurde 
ohnmächtig,  knickte  zusammen  und  glitt  dabei  mit  der  linken  Gesichts- 
hälfte über  die  besprochenen  Berührungsstellen. 

Dieser  Annahme  entspricht  die  Fortsetzung  der  tiefen  Brandwunde, 
die  sich  vor  dem  Ohre  bis  nach  aufwärts  in  die  Schläfengegend  fort- 
setzt, wobei  sie  immer  schwächer  wird  und  förmlich  „ausklingt".  Die 
lineare  Brandwunde  am  Unterkieferrande  löst  sich  in  einzelne,  auf 
derselben  senkrecht  stehende,  Kratzeffekten  ähnliche  Hautabschürfungen 
auf,  die  etwa  in  der  Gegend  des  Mundwinkels  ihr  Ende  erreichen. 

Unsere  Annahme  des  Kontaktmodus  wurde  durch  die  Erzählungen 
von  Augenzeugen  bestätigt. 

Nachdem  wir  so  die  Vorteile,  welche  die  Vertrautheit  mit  den 
technischen  Verhältnissen  dem  Arzte  bietet,  gezeigt  haben,  wollen  wir 
zum  Wesen  des  elektrischen  Unfalles  zurückkehren. 

Der  Wortlaut  des  Gesetzes  gibt  keine  Definition  des  Begriffes 
„Unfall"  überhaupt. 
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Pietrzikowski  meint  hierüber:  Der  Unfall  ist  ein  unvorher- 
gesehenes Ereignis,  wodurch  der  Betroffene  eine  Schädigung  seiner 
körperlichen  oder  geistigen  Gesundheit  bezw.  den  Tod  erlitten  hat. 

Rosin  definiert  den  Unfall  als  die  körperschädigende  plötzliche 
und  von  dem  Betroffenen  unbeabsichtigte  Einwirkung  eines  äußeren 
Tatbestandes  auf  einen  Menschen. 

Golebiewski  versteht  unter  Unfall  ein  außergewöhnliches,  un- 
vermutet eintretendes  Ereignis,  welches  Leben,  Gesundheit,  Hab  und 
Gut  eines  Menschen  gefährdet. 

Wenn  meistens  der  Begriff  Unfall  zwei  aufeinander  folgende 
Umstände,  und  zwar  das  Ereignis  (z.  B.  Herunterstürzen  von  einer 
Leiter)  und  die  dadurch  eingetretene  Gesundheitsstörung  (z.  B. 
Bruch  des  Armes  etc.)  für  gewöhnlich  vereinigt  (Dittrich,  Kauf- 
mann, Pietrzikowski  etc.),  so  sind  diese  Momente  beim  elektrischen 
Trauma  nicht  zu  trennen. 

Die  Elektrizität,  die  geradezu  Zeit  und  Raum  überwindet,  setzt 
im  Moment  des  Kontaktes  auch  schon  die  Gesundheitsstörung,  die 
ihrem  wesentlichen  Merkmale,  der  äußeren  Einwirkung  zufolge, 
zu  den  traumatischen  Verletzungen  im  Sinne  Gussenbauers  zu 
zählen  ist. 

Die  Verletzung  als  solche  muß  nicht  immer  äußerlich  sichtbar 
sein.  Es  kann  nach  einem  elektrischen  Kontakt  sogar  eine  ernste 
Gesundheitsstörung  bezw.  der  Tod  eintreten,  ohne  daß  man  in  der 
Lage  wäre,  äußerlich  irgend  eine  Veränderung  zu  finden.  Es  gelingt 
experimentell,  Tiere  zu  töten,  bei  denen  weder  der  äußere  noch  der 
innere  Obduktionsbefund  irgend  einen  Anhaltspunkt  betreffs  der  eigent- 
lichen Todesursache  zu  bieten  im  stände  wäre  (s.  „Patholog.  Anatomie"). 

Wenn  man  von  den  histologischen  Befunden  absieht  oder  solche 
nicht  findet,  so  käme  man  in  Verlegenheit,  sollte  man  aus  dem  Sektions- 
befunde allein  etwas  über  die  Todesursache  aussagen. 

Unter  Körperverletzung  im  Sinne  der  Unfallversicherungs- 
gesetze versteht  man  jede  durch  Betriebsunfall  herbeigeführte  Störung 
des  ordnungsmäßigen  Körper-  und  Geisteszustandes,  die  eine  Schädigung 
der  Erwerbsfähigkeit  zur  Folge  hat  (Kaufmann).  Der  Begriff'  der 
Körperverletzung  ist  in  den  Unfallversicherungsgesetzen  in  ähnlicher 
Weise  ausgeführt  wie  im  Strafrecht. 

Hierüber  nochmals  später. 

Die  Schwierigkeit  einer  gerechten  Beurteilung  eines  Unfalles 
durch  Elektrizität  wächst  noch  aus  dem  Grunde,  weil  uns  das  Wesen 
dieser  Naturkraft  eigentlich  unbekannt  ist  und  weil  wir  uns  über  ihre 
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Wirkungsweise  nur  Vermutungen  hingeben  können,  wenngleich  der 
Stand  unserer  Erfahrungen  über  die  technischen  und  animalischen 
Effekte  der  Elektrizität  schon  bedeutende  Fortschritte  aufweist.  Des- 
halb gehört  die  Beurteilung  und  Begutachtung  elektrischer  Unfälle 
mitunter  zu  den  schwierigsten  Aufgaben  des  Arztes. 

Ein  Strom,  der  einen  Menschen  passiert  hat  und  für  denselben 
unschädlich  gewesen  ist,  kann  einen  zweiten  Menschen  momentan 
töten.  Ceteris  paribus  muß  man  in  einem  solchen  Falle  dem  ursäch- 
lichen Zusammenhang  der  Tatsachen  mit  rein  physikalischen  Er- 
wägungen näher  zu  kommen  trachten. 

Entscheidend  ist  oft  in  einem  derartigen  Vorfalle  der  sog.  Schutz- 
widerstand, mit  dem  jedes  Individuum  mehr  oder  weniger  aus- 
gestattet ist.  Die  Größe  desselben  läßt  sich  genau  in  Ohm-Einheiten 
berechnen. 

Die  Haut  des  Menschen  bietet  bis  zu  einem  gewissen  Grade  Schutz 
gegen  das  Eindringen  des  Stromes.  Auf  die  große  Bedeutung  des 
Schutzwiderstandes  für  die  Beurteilung  eines  Unfalles  komme  ich  später 
zu  sprechen. 

Bei  jedem  Unfälle  muß  sich  der  Arzt  um  die  denselben  herbei- 
führenden und  begleitenden  Umstände  kümmern;  in  viel  erhöhtem 
Maße  ist  eine  solche  Berücksichtigung  vieler  Nebenumstände  beim 
elektrischen  Unfälle  notwendig,  weil  durch  Elektrizität  verursachte 
Traumen  mitunter  ganz  unbemerkt,  mit  blitzartiger  Geschwindigkeit 
entstehen  können;  selbst  die  nächsten  Umstehenden  vermögen  oft 
hierüber  nichts  auszusagen. 

Behufs  Beurteilung  eines  elektrischen  Unfalles  wäre  nebst  Unter- 
suchung des  Verunglückten  noch  folgendes  zu  berücksichtigen: 

1.  Der  Zustand   des  Leiters,    an    dem  der  verhängnisvolle 
Kontakt  stattgefunden  hat; 

2.  der  Boden,  die  Unterlage,  worauf  der  Betreffende  ge- 
standen ist; 

3.  die  Kleidung  und  die  Beschuhung; 

4.  der  Feuchtigkeitsgehalt  der  Luft; 

5.  meteorologische  Verhältnisse  überhaupt. 

Unter  Zustand  der  Kontaktstelle  ist  zunächst  die  Natur  und 
der  Bau  des  stromführenden  Körpers  zu  verstehen,  dessen  Berührung 
die  Ursache  des  Unfalles  gewesen. 

Es  ist  unmöglich,  alle  Eventualitäten  hierbei  ins  Auge  zu  fassen, 
unter  welchen  Stromübergänge  in  den  menschlichen  Körper  stattfinden 
können.    Wie  weit  die  technische  Nutzanwendung  der  elektrischen  Er- 
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rungenschaften  zu  Wasser  und  zu  Lande  gediehen  ist,  überall  können 
sich  die  für  die  Gesamtheit  so  großen  Segnungen  dieser  elementaren 
Gewalt  für  den  einzelnen  in  das  Gegenteil  verwandeln. 

Elektromotoren,  Starkstromanlagen,  mit  solchen  in  Berührung 
geratene  Schwachstromleitungen  (Telegraph,  Telephon),  Wagenbestand- 
teile der  elektrischen  Straßen-  und  Fernbahnen,  elektrische  Bogen- 
lampen, Steckkontakte,  Telephon-  und  Telegraphenapparate,  besonders 
während  Gewitterentladungen  etc.  etc.,  sind  die  Gegenstände,  deren 
Berührung  und  sogar  Nähe  unheilvoll  werden  kann. 

Auch  die  Berührung  von  Nichtleitern  resp.  Isolatoren  kann  unter 
Umständen  gefährlich  werden.  Viele  Nichtleiter  kondensieren  infolge 
ihrer  hygroskopischen  Eigenschaften  auf  ihrer  Oberfläche  Feuchtigkeit 
aus  der  Luft,  in  welcher  verschiedene  Salze  etc.  aufgelöst  sind.  Auf 
diese  Weise  wird  z.  B.  Papier,  Holz  und  auch  Glas,  von  welch  letz- 
terem kleinste  Teilchen  sogar  aufgelöst  werden,  leitend.  Die  Konden- 
sation wächst,  wenn  man  die  Flächen  des  Körpers  rauh  macht.  Des- 
halb isoliert  eine  matt  geschliffene  Glasplatte  viel  schlechter  als  eine 
blanke. 

Wie  im  forensischen  Teile  besprochen  wurde,  hat  der  Zustand 
des  Kontaktkörpers  für  den  Arzt  noch  ein  anderes  Interesse,  weil 
daran  mitunter  Gewebsreste  (z.  B.  Epidermis)  haften  bleiben. 

Der  besseren  Uebersicht  zuliebe  und  mit  Rücksicht  auf  das  Unfall- 
versicherungsgesetz empfiehlt  es  sich,  die  elektrischen  Unfälle  in  zwei 
Gruppen  zu  sondern: 

I.  berufliche  oder  sog.  Betriebsunfälle, 
IL  außerberufliche. 

Für  die  erste  Gruppe  kommen  in  erster  Linie  die  Unfall  Versiche- 
rungsgesetze in  Anwendung. 

Bei  der  zweiten  Gruppe  kommt  das  Haftpflichtgesetz  und  wohl 
bald  auch  neue  Elektrizitätsgesetze  in  Betracht. 

Aber  auch  vom  medizinischen  Standpunkte  erscheint  eine  solche 
Einteilung  wünschenswert,  weil  der  anläßlich  eines  Unfalles  zugezogene 
Arzt  seine  Aufmerksamkeit  gleich  von  Anfang  an  bestimmten  Ver- 
hältnissen zuwenden  wird ;  sonst  geringfügig  erscheinende  Details 
werden  ihm  dadurch  nicht  entgehen. 

Hören  wir  z.  B.,  daß  ein  Monteur  in  einem  Elektrizitätswerke 
durch  Starkstrom  getötet  wurde  und  daß  keinerlei  Verletzungen 
an  ihm  zu  konstatieren  waren  (wie  es  tatsächlich  in  einem  mir 
bekannten  Falle  von  zwei  Aerzten  angegeben  wurde),  so 
werden   wir   doch   mit   größter    Sorgfalt    in   erster  Linie    die   Hände 
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untersuchen;  oft  unsdieinbare  Epitheleintrocknungen,  eigentümliclies 
Glänzen  der  Fingerbeeren,  manchmal  geringfügige  blasenförmige  Ab- 
hebungen der  Epidermis  —  bei  Toten  auch  ohne  Reaktionserscheinung 


Fig.  65. 


in  der  Umgebung  —  verschaffen  der  Vermutung  Raum,  daß  an  dieser 
Stelle  der  elektrische  Kontakt  stattgefunden  habe,  was  gewöhnlich 
durch  die  weiteren  Erhebungen  bestätigt  wird. 

Weitaus  die  größte  Zahl  der  beruflichen  Verunglückungen,  besser 
der  Betriebsunfälle,  geschieht  durch  den  Kontakt  mittels  der  Hände. 
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Fig.  66. 


Die  Hände    sind   gewöhnlich    frei  und  ungeschützt;    der  Monteur 
nähert  dieselben  den  stromführenden  Teilen;  ein  übereifriges  Zugreifen, 
ein    Ausgleiten    etc.     verursacht    leicht    einen 
Kontakt. 

Wir  dürfen  auch  nicht  vergessen,  daß  die 
Elektrotechniker  infolge  ihrer  Vertrautheit  mit 
der  Elektrizität  die  Scheu  und  Angst,  welche 
an  Laien  so  oft  beobachtet  wird,  ganz  ab- 
gelegt haben  und  zuweilen  aus  Bequemlichkeit^ 
seltener  aus  Bravour,  Starkstromleitungen  be- 
rühren, um  sich  zu  überzeugen,  ob  sie  strom- 
führend  sind  u.  dergl.  mehr. 

Es  ist  ein  altes  Auskunftsmittel  der  Mon- 
teure, bei  Installationen  von  Haustelegraphen 
sich  durch  Anlegen  der  Drahtenden  auf  die 
Zunge  über  den  Stromkreis  und  den  Charakter 
der  Pole  zu  orientieren. 

Bei  Starkstromleitungen  genügt  oft  schon 
die  Berührung  nur  eines  Poles,  um  einen  unerwünschten  animalischen 
Effekt  hervorzubringen,  weil  bei  allen  hochgespannten  Strömen  der 
Boden,  die  Erde,  als  zweiter  Pol  gilt. 


Fig.  67. 


Das  Kraftgefälle,  das  dann  einen  Menschen  passiert,  ist  von 
dem  Uebergangswiderstande  des  Bodens  abhängig.  Doch  hierüber 
später. 
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Aus  dem  Gesagten  ergibt  sich,    daß  wir  bei  derartigen  Betriebs- 
unfällen in  erster  Linie  ebenso  sorgfältig  die  Füße  untersuchen  müssen. 


Fig.  68. 


Fig.  69. 
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Die  obenstehenden  Abbildungen  stammen  von  Fällen  eigener  Be- 
obachtung. Es  sind  Hautveränderungen  an  den  Händen  und  Füßen  von 
Berufselektrikern,  die  Betriebsunfälle  erlitten  haben.    Ihrem  Charakter 
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Fig.  70. 


nacli   waren    es   Hautläsionen   und   melir   oder   minder    schwere    Ver- 
brennungen. 

Fig.  64  u.  65  stellen  die  Volar-  und  Dorsalfläche  der  Hände  des 
Mofcorführers  D.  dar. 

An  der  linken  Handfläche  zwei  linsengroße  Substanzverluste;  Zer- 
störungen leichteren  Grades  an  den  Beeren  des  vierten  und  des  fünften 
Fingers.     Geringfügige  Kontaktspuren  am  Dorsum  derselben  Hand. 
Die   Innenseite    des   Daumens   der   rechten   Hand,    die    an    dieser 

Stelle  der  Wagenbremse  innig  an- 
gelegen hatte,  erlitt  die  tiefste  Haut- 
läsion. 

Am  vierten  Finger  bestand  eine 
ringförmige  Hautverschorfung. 
Der  Monteur  trug  auf  diesem  Finger 
einen  Ring. 

Kleine,    kaum    merkliche   Brand- 
bläschen    an   den  Beeren   des  vierten 
und  fünften  Fingers  der  linken  Hand 
des  Ingenieurs  B.,   der   zufällig   eine 
Hochspannung  berührt  hatte  (Fig.  66). 
Auf  Fig.  67  sind  die  Hautläsionen 
abgebildet,  die  sich  der  Monteur  Sp. 
durch  Ergreifen  der  verkehrt  liegenden 
Isolationsprüfer  zuzog.  Es  waren  erb- 
sengroße,  blasenförmige ,    blasse  Abhebungen   der   Epidermis,    die   an 
beiden  Händen  und  zwar  so  ziemlich  symmetrisch  am  proximalen  Ende 
der  Flachhand  lokalisiert  waren. 

Die  Hände  des  Motorführers  Robert  K.  waren  an  mehreren  Stellen 
der  Palmae  verbrannt  (Fig.  68). 

Im  Gegensatze  zu  diesen  relativ  geringen  Verbrennungen  erlitt 
der  Monteur  M.  furchtbare  Zerstörungen  der  Hände  (Fig.  69).  Be- 
sonders die  linke  Hand  war  in  eine  unförmliche  Masse  verwandelt, 
aus  der  man  stellenweise  zerrissene  Sehnenstücke  herausragen  sah. 
Auch  an  den  Füssen,  und  zwar  an  den  Plantae  pedis,  hatte  M.  infolge 
des  Stromüberganges  in  die  Erde  schwere  Verletzungen  erlitten  (Fig.  70). 
Derartige  Verletzungen  können  auch  nach  Blitzschlag  entstehen  (s. 
„Forensische  Medizin"). 

Dozent  Dr.  H.  Richter  hat  im  Jahre  1899  im  Wiener  Institut 
für  gerichtliche  Medizin  einen  Monteur  seziert,  der  durch  Kontakt  mit 
einer  elektrischen  Leitung  getötet  worden  war.     Nebst  geringfügigen 
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Verletzungen  an  der  Hand  war  eine  rundliche  Durchlöcherung  der 
Sohlenhaut  am  äußeren  Fußrande  vorhanden. 

Die  Verletzungen  an  den  Füßen  sind  durch  den  Stromaustritt 
bedingt.  Findet  derselbe  an  einer  anderen  Körperstelle  (z.  B.  am 
Rücken,  wie  im  Falle  Kratter)  statt,  so  wird  auch  die  Lokalisation 
der  Hautläsion  eine  andere  sein. 

Im  Falle  des  Monteurs  H.  war  das  Perineum  und  besonders  die 
Vorderseite  des  Penis  die  Austrittsstelle  des  elektrischen  Stromes.  Das 
Glied  war  in  ganz  eigenartiger  Weise  verletzt;  es  war  bis  in  die 
Hälfte  seines  Querdurchmessers  wie  mit  einem  Messer  durchschnitten. 

Professor  Kolisko  stellte  die  Vermutung  auf,  der  verunglückte 
Monteur  müsse  während  des  Stromkontaktes  rittlings  gesessen  sein. 
Der  Lokalaugenschein,  den  ich  an  der  Unglücksstätte  im  städti- 
schen Elektrizitätswerk  aufnahm,  und  die  Mitteilung  über  die  Körper- 
lage, in  welcher  der  Monteur  aufgefunden  wurde,  ließen  jene  Annahme 
als  höchst  wahrscheinlich  erscheinen.  Die  rechte  Hand,  mit  der  ein 
blankes  Kabel  berührt  worden  war,  dürfte  die  Eintrittsstelle,  und  das 
Perineum  resp.  der  Penis  —  H.  saß  rittlings  auf  einem  gut  geerdeten 
Eisengerüste  —  die  Austrittsstelle  des  elektrischen  Stromes  gewesen  sein. 

Eine  seltene  Stelle  für  den  Stromkontakt  ist  das  Gesicht,  wie  es 
in  einem  der  von  mir  beobachteten  Betriebsunfälle  geschah. 

Diese  Gesichtsverletzung  (cf.  Fig.  53)  ist  schon  deshalb  interessant, 
Aveil  aus  ihrem  Charakter  und  der  eigentümlichen  Verteilung  der 
Wunden  ein  Schluß  auf  den  ganzen  Vorgang  des  Unfalles  mit  großer 
Wahrscheinlichkeit  gezogen  werden  konnte. 

Die  oben  besprochenen  Unfälle  (die  Monteure  Gz.,  H.  und  Sp. 
betreffend)  beweisen,  wie  nötig  es  ist,  sich  über  den  Zustand,  i.  e. 
Bau  des  Leiters  zu  informieren,  um  die  Entstehungsart  gewisser 
Veränderungen  zu  begreifen. 

Während  die  Betriebsunfälle  geradezu  gewisse  Typen  repräsen- 
tieren, sind  die  außerberuflichen  Verunglückungen  sehr  mannig- 
fache und  abwechslungsreicher  in  ihrer  Entstehungs weise.  An  den 
verschiedensten  Körperteilen  (Kopf,  Hals,  Rücken,  ja  sogar  Urethra!) 
kommen  Berührungen  und  Stromübergänge  zu  stände,  die  zu  Unfällen 
Anlaß  geben. 

Eine  der  häufigsten  Ursachen  sind  gerissene  Telephon-  und  Tele- 
graphendrähte, die  mit  einer  Starkstromleitung  in  Berührung  kommen 
und  frei  zu  Boden  hängen. 

Im  März  1900  wurden  in  Wien  durch  solche  Telephondrähte 
Menschen   beschädigt   und  Pferde   sogar   getötet;    letzthin   wurde   auf 
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diese  Weise  ein  Mann  in  Lemberg  getötet  und  zwei  andere  schwer 
verletzt.  Die  Patientin  Marie  Z.  (cf.  Fig.  58)  trug  durcli  einen  solchen 
Telephondraht  streifenförmige  Verbrennungen  am  Rücken  und  an  der 
Dorsalseite  des  rechten  Oberarmes  davon. 

Ein  Mann,  dessen  XJnfallangelegenheit  von  Eulenburg  begut- 
achtet wurde,  erlitt  durch  eine  gerissene  Starkstromleitung  elektrischen 
Kontakt  am  Scheitel. 

V.  Mann  und  Kurella  berichten  über  einen  Unfall,  bei  welchem 
eine  Person  durch  einen  herunterhängenden  und  mit  der  Oberleitung 
in  Kontakt  geratenen  Telephondraht  sogar  dekapitiert  wurde. 

Zu  den  allerseltensten  Fällen  gehört  ein  von  mir  beobachtetes 
Ereignis,  bei  welchem  die  Urethra^)  (auf  dem  Wege  des  Harn- 
strahles) als  Stromübergangsstelle  diente  (s.  „Technisch -elektrische 
Unfälle"). 

Es  ist  übrigens  zur  Entstehung  einer  elektrischen  Ver- 
unglückung nicht  immer  Kontakt  notwendig. 

Bei  Versuchen  mit  elektrischer  Hochspannung,  wobei  Ströme  von 
10 — 20000  Volt  Spannung  zur  Verwendung  kommen,  halten  sich  auch 
Ingenieure  in  angemessener  Entfernung;  der  die  Prüfung,  z.  B.  von 
Isolationen,  leitende  Monteur  wird  nicht  näher  als  auf  1 — 2  m  heran- 
kommen. Es  ist  schwer  zu  entscheiden,  ob  Funkenwirkung  allein  die 
Gefahr  ausmacht.  Man  kann  sich  aber  überzeugen,  daß  ein  Kaninchen 
oder  ein  Meerschweinchen,  das  man  vor  dem  Beginne  des  Versuches 
in  die  nächste  Nähe  gesetzt  hat,  plötzlich  davonspringt.  Aus  leicht 
begreiflichen  Gründen  lassen  sich  solche  Experimente  schwer  durch- 
führen, weil  bei  derartigen  Hochspannungen  sogar  Holz  zum  Leiter 
wird.  Auch  durch  Entstehung  von  Extraströmen  können  nahe  stehende 
Personen  Schaden  erleiden,  ohne  den  Leiter  zu  berühren. 

Eine  weitere  Fernwirkung  der  Elektrizität  beruht  in  den 
Blendungserscheinungen  mit  gewissen  Fundusveränderungen  bei  Elek- 
trizitätsarbeitern, die  mit  dem  Justieren  der  elektrischen  Bogenlampen 
beschäftigt   sind;    es   sind   ähnliche   Erscheinungen,    wie   man   sie   als 


^)  Ein  Ingenieur  S.  erzählte  mir  eine  ähnliche  Beobachtung,  die  er  an  einem 
Hunde  gemacht  und  die  ihm  sogar  Mühe  erspart  hatte.  Ein  Leitungssystem,  das 
von  Mannesmannröhren  getragen  wurde,  bekam  Schlufs  gegen  Erde.  Als  man 
deshalb  die  Leitung  untersuchen  wollte,  bemerkte  der  Ingenieur  zufällig,  wie  ein 
Hund,  der  in  der  bekannten  Weise  eines  der  Metallrohre  zu  verunreinigen  im 
Begriffe  war,  plötzlich  unter  Ausstof3ung  eines  Schreies  davonlief.  Das  Rohr  war 
nämlich  leitend  geworden  und  der  Hund  bekam  die  Potentialdifferenz  zwischen 
Rohr  und  umgebendem  Erdreich  zu  spüren. 
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Schneeblindheit  erklärt  und  die  E.Fuchs  ausführlich  beschrieben 
hat.  Prophylaktisch  verwenden  die  Justierer  rote  Glasscheiben,  durch 
welche  sie  hindurchsehen,  wenn  die  Kohlenspitzen  im  elektrischen 
Lichtbogen  erstrahlen. 

So  weit  sind  die  Beobachtungen  an  beruflichen  Elektrikern  noch 
nicht  gediehen,  daß  man  schon  heute  von  einer  Art  Berufskrank- 
heit sprechen  könnte;  auch  wäre  diese  Frage  vom  Standpunkte  der 
Unfallslehre  ganz  belanglos. 

Zu  den  Gefahren  der  Fernwirkung  ist  schließlich  noch  der 
„Kurzschluß"  ^)  zu  zählen,  dessen  häufigste  und  gefährlichste  Folge- 
erscheinung im  allgemeinen  die  Entstehung  einer  Feuersbrunst  ist. 
Zumeist  gehen  beim  Kurzschluß  Metall- (Blei-,  Stanniol-,  Britannia- 
metall-  etc.)sicherungen  zu  Grunde,  indem  sie  verbrennen  und  oft 
augenblicklich  gasförmig  verdampfen.  Der  Charakter  der  hierdurch 
entstandenen  Verletzungen  ergibt  sich  aus  der  Art  der  technischen  Vor- 
richtung und  dem  Wesen  ihrer  Zerstörung. 

Aus  diesen  Erörterungen  erhellt,  daß  der  Nachweis  des  Kontaktes 
nicht  immer  gelingt,  aber  auch  für  die  Frage,  ob  ein  Unfall  vorliege, 
nicht  entscheidend  sein  kann. 

Ad  2.  Der  Boden,  auf  dem  der  Betreffende  gestanden,  ist  für 
die  Entstehung  eines  Unfalles  von  großem  Belang,  wenn  nur  ein 
Pol  berührt  wurde.  Steht  der  Arbeiter  z.  B.  in  diesem  Falle 
isoliert,  auf  trockenen  Kautschukplatten  etc.,  so  ist  die  Berührung 
einer  blanken  Leitung  ungefährlich.  Dieselbe  Berührung  kann  für  einen 
zweiten  Arbeiter  tödlich  verlaufen,  wenn  er  z.  B.  auf  einer  Eisenplatte 
stand,  wenn  letztere  auch  gar  nicht  zur  Leitung  gehörte.  Im  Falle 
Richter  stand  der  Monteur  auf  einer  eisernen  Leiter,  als  er  mit  seiner 
Hand  eine  blanke  Leitung  berührte. 

Unser  Monteur  M.  stand  mit  dem  linken  Fuß  auf  der  Eisenschwelle 
des  Transformatorhäuschens,  während  er  einen   „Kontakt"   erfaßte. 

Monteur  H.  saß  auf  einem  eisernen  Gerüste. 

Feuchter  Boden  ist  gefährlicher  als  trockener;  in  Salinen  werken, 
in  Zuckerfabriken,  wo  Melasse  auf  dem  Boden,  in  Pottasche-  und 
Bergwerken  etc.  und  ähnlichen  Betrieben  ist  unipolare  Berührung  viel 
gefährlicher  als  in  Kontors  oder  in  Zimmern  mit  dicken  Teppichen. 
Die   Bedeutung   dieser  Frage    wurde   sehr   eingehend   von   Kath   ge- 


^)  Eine  durch  Kurzschluß  entstandene  Verletzung  ist  der  üblichen  gesetzlichen 
Auffassung  zufolge  als  „Unfall",  nicht  aber  als  „elektrischer  Unfall"  im  Sinne 
unserer  später  zu  erwähnenden  Definition  aufzufassen. 

Jellinek,  Elektro-Pathologie.  14 


210  Bedeutung  des  Feuchtigkeitsgehaltes  der  Luft. 

würdigt  und  ausführliche  Untersuchungen  hierüber  ausgeführt.  Zahlen- 
mäßig wird  der  große  Unterschied  des  Schutz  Widerstandes,  den  der 
Boden  bei  unipolarer  Berührung  bietet,  klargestellt. 

Auf  dieser  Erfahrung  beruht  ja  auch  eine  Art  von  Rettung  Ver- 
unglückter, denen  sich  z.  B.  ein  gerissener  Telephondraht  um  den  Leib 
gesponnen  hat  (s.  „Hygiene"). 

Ad  3.  Sehr  wichtig  ist,  z.  B.  in  dem  angenommenen  Falle,  der 
Zustand  der  Bekleidung  und  Beschuhung.  Fällt  ein  Leitungs- 
draht auf  einen  Körperteil,  der  mit  guter,  trockener  Kleidung  versehen 
ist,  so  kann  ein  Unfall  ausbleiben.  Feuchte,  mit  Salzen,  Staub  etc.  be- 
schmutzte Kleider  bilden  für  die  Entstehung  eines  Unfalles  günstige 
Verhältnisse. 

Einem  Unfälle  kann  sowohl  durch  die  Kleidung  als  auch  durch 
die  Beschuhung  vorgebeugt  werden. 

Der  Schutzwiderstand,  den  z.  B.  der  Boden  oder  eine  Unterlage 
liefert,  wird  noch  größer,  er  wird,  technisch  gesprochen,  unendlich 
groß,  wenn  das  Schuhwerk  gut  und  vollkommen  trocken  ist;  dann 
bildet  es  einen  Isolator.  Allerdings  ist  zu  bedenken,  daß  das  Schuh- 
werk gewöhnlich  einen  gewissen  Feuchtigkeitsgehalt  besitzt,  durch 
welchen  die  Größe  des  Schutzes  beeinträchtigt  wird. 

Zu  beachten  ist  der  Umstand,  daß  Kleider  und  Schuhwerk,  ganz 
besonders  wenn  sie  feucht  sind,  vom  Strome  und  auch  vom  Blitze 
passiert  werden  können,  ohne  sichtbar  beschädigt  zu  werden. 

Es  wird  über  viele  Unfälle  berichtet,  wo  der  Strom  durch  die 
Kleider  hindurch  zur  Einwirkung  kam,  ohne  daß  letztere  irgendwie 
zerstört  worden  seien. 

In  einem  meiner  Fälle  geschah  es,  daß  sich  das  isolierte  Kabel 
einer  Bogenlampe  einem  Manne  ums  Knie  schlang,  wodurch  der  Be- 
treffende einen  Unfall  erlitt.  Das  Merkwürdige  lag  noch  darin,  daß 
das  Kabel  isoliert  gewesen  sein  soll. 

Die  Schuhe  des  Monteurs  M.  und  ebenso  im  Falle  Richter 
zeigten  hingegen  Durchlöcherungen  mit  Schwärzung  des  Saumes.  Im 
Falle  Friedinger  bestanden  lochförmige  Verbrennungen  der  Kleider. 

Nach  Blitzschlag  sind  Kleidungsstücke  oft  bis  zur  Unkenntlich- 
keit zerrissen. 

Auffälligerweise  können  sehr  ernste  und  ausgebreitete  Verletzungen 
(auch  Verbrennungen)  des  Körpers  auftreten,  ohne  daß  die  Kleider, 
welche  die  Stelle  deckten,  auch  nur  die  Spur  einer  Verbrennung  oder 
einer  Versengung  zeigen. 

Ad  4.     Der  Feuchtigkeitsgehalt  der  Luft  zur  Zeit  des  Un- 
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falles  ist  von  dem  begutachtenden  Arzte  mitunter  aucli  in  Betracht  zu 
ziehen. 

Jeder  Nichtleiter,  z.  B.  Holz,  ein  Hanfstrick,  wird  zum  Leiter, 
wenn  er  feucht  oder  gar  naß  wird.  Daß  die  Berührung  von  solchen 
Gegenständen  ebenfalls  gefährlich  werden  kann,  beweist  die  Praxis 
(s.  „Hygiene"). 

Auch  der  Schutzwiderstand,  den  die  Kleidung  und  die  Beschuhung 
bietet,  wird  in  dem  Maße  geringer  und  die  Gefahr  eines  Kontaktes 
größer,  als  ihr  Feuchtigkeitsgehalt  zunimmt. 

Die  verheerende  Wirkung  der  durch  eine  Schneelast  zerrissenen 
Telephondrähte  in  Wien  im  März  1900  wurde  durch  die  starke  Durch- 
nässung der  betroffenen  Menschen  und  Tiere  in  hohem  Grade  verstärkt. 

Günstigere  Bedingungen  für  einen  kleinen  üebergangswiderstand 
dürften  im  allgemeinen  eher  zur  Nachtzeit  als  während  des  Tages 
gegeben  sein,  weil  während  des  Sonnenscheines  der  Feuchtigkeitsgehalt 
der  Luft  und  derjenige  der  hygroskopischen  Gegenstände  abnimmt. 

Ad  5.  Unter  den  meteorologischen  Verhältnissen  steht  der 
Blitzschlag  an  erster  Stelle. 

Unter  den  Blitzwirkungen,  die  wir  früher  besprochen  haben, 
kommen  für  unsere  Aufgabe  nur  die  echten^)  in  Betracht,  und  zwar 
in  ihrer  unmittelbaren  und  mittelbaren  Form. 

Es  gibt  Schädigungen  durch  Blitzschlag,  die  als  „Unfall"  zu 
qualifizieren  sind  und  Anspruch  auf  Schadenersatz  haben.  Auch  in 
der  Reihe  der  von  uns  oben  erwähnten  Fälle  finden  sich  zwei,  die 
zusammengehören,  bei  welchen  der  Aufenthalt  auf  einem  Gerüste 
zur  Zeit  eines  Gewitters  gemeiniglich  als  erhöhte  Blitzgefahr  auf- 
zufassen wäre. 

Kaufmann  sagt  hierüber:  „Ein  Betriebsunfall  liegt  nur  dann 
vor,  wenn  der  Verletzte  durch  den  Betrieb  und  durch  seine  Beschäfti- 
gung in  demselben  im  Augenblick  des  Unfalles  einer  erhöhten  Blitz- 
gefahr, nicht  bloß  einer  Blitzgefahr  des  täglichen  Lebens,  ausgesetzt 
gewesen  ist.  Der  Entscheid,  ob  Unfall  oder  nicht,  soll  in  jedem  ein- 
zelnen Falle  unter  Berücksichtigung  der  tatsächlichen  Verhältnisse 
einerseits  und  der  über  Blitzgefahr  vorliegenden  wissenschaftlichen 
Erfahrungen  anderseits  geprüft  werden.    Der  Nachweis  der  Beschäfti- 


^)  L.  Saint-Ange  hat  unter  anderem  eine  schwere  Erkrankung  nach  Blitz- 
schlag beobachtet.  Eine  Frau  verfiel  in  eine  6  Tage  dauernde  Bewußtlosigkeit; 
hierauf  stellte  sich  eine  hysterische  Amaurose  ein.  Die  Begleitumstände  des  Falles 
sprachen  für  falsche  Blitzwirkung. 
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gung  im  Freien  genügt  niclit."  „Erhölite  Blitzgefalir  wird  an- 
genommen beim  Aufenthalt  in  einzelstelienden  Gebäuden  mit 
erhöhter  Lage,  zumal  in  nächster  Nähe  eines  Sees,  für  Windmühlen 
und  für  die  Oberfläche  eines  tiefen  Wassers,  z.  B.  des  Rheins  (z.B. 
Rekursentscheidung  des  Reichsversicherungsamtes  Bd.  III,  S.  146: 
Schiffer  befindet  sich  während  eines  Gewitters  auf  dem  Rhein  in  einem 
Kiesnachen,  der  von  einem  Schlepper  gezogen  wurde)." 

„Unfall  wird  ferner  angenommen  für  einen  Dienstknecht,  der  vom 
Blitz  getroffen  wird,  während  er  einen  mit  Klee  beladenen  Wagen  auf 
dem  Heimwege  begleitete  und  andere  den  Blitz  ableitende  höhere 
Gegenstände  fehlten  (VI,  S.  139),  und  für  einen  Distriktsstraßenwärter 
beim  Ausheben  eines  Straßengrabens  aus  feuchtem  Erdreich,  weil  in 
seiner  Nachbarschaft  ebenfalls  keine  den  Blitz  ableitende  Gegenstände 
waren  und  die  Metallteile  des  Handwerkzeuges  die  Blitzgefahr  noch 
wesentlich  steigerten  (VI,  98).  Unfall  wird  nicht  angenommen  bei 
Aufenthalt  im  Freien   oder  in  Gebäuden  ohne  besondere  Blitzgefahr. " 

Nach  Thiem  wird  „Tötung  oder  Lähmung  durch  Blitz  als  Unfall 
angesehen,  wenn  die  Beschäftigung  mit  erhöhter  Blitzgefahr  verbunden 
war,  z.  B.  beim  Arbeiten  an  einer  freistehenden  Mühle,  neben  einer 
herabhängenden  Kette,  während  erhöhte  Blitzgefahr  beim  Aufenthalt 
in  einem  Keller  nicht  angenommen  wird". 

Zu  der  bisherigen  Annahme  der  erhöhten  Blitzgefahr  möchte  ich 
noch  weitere  Eventualitäten  hinzufügen:  zunächst  den  Aufenthalt 
am  Telegraphen-  und  Telephonapparat  und  ferner  das  Arbeiten 
bei  elektrischen  Apparaten  überhaupt,  ob  sie  mit  Fernleitung 
verbunden  sind  oder  nicht.  Es  sind  dies  die  früher  besprochenen 
mittelbaren  Blitzwirkungen  (s.  „Atmosphärische  Elektrizität"). 

Daß  Unfälle  während  eines  Gewitters  —  welches  sich  wegen  des 
zuleitenden  Ferndrahtes  auch  in  großen  Distanzen  entladen  und  trotz- 
dem üble  Effekte  erzeugen  kann  —  an  Telephon-  und  Telegraphen- 
apparaten entstehen,  beweisen  die  früher  erwähnten  Unfälle. 

Wie  weit  die  Beeinflussung  von  Schwachstromanlagen  durch  Stark- 
ströme oder  durch  Blitzwirkung,  besonders  am  Telephon  und  am 
Telegraphen,  zu  stände  kommt,  dies  muß  in  jedem  konkreten  Falle 
entschieden  werden. 

Die  Beeinflussung  der  in  der  Luft  sich  begegnenden  Schwach- 
und  Starkstromanlagen  ist  mitunter  eine  sehr  große;  dieselbe  war  auch 
die  Ursache  des  Brandes  in  der  .Telephonzentrale  in  Zürich. 

Wie  wir  sehen,  haben  wir  es  da  mit  zwei  in  der  Luft  sich 
kreuzenden   Interessensphären   zu    tun,    welche    nur    auf  Grund    eines 
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neuen  Luftrechtes  gegeneinander  abgegrenzt   und  geregelt  werden 
können. 

Alle  diese  angegebenen  Eventualitäten,  welche  zu  den  bisher 
bekannten  hinzutreten  und  eine  erhöhte  Blitz ge fahr  im  Sinne 
der  Unfallslehre  abgeben,  sind  in  den  letzten  Jahren  zum  Gegenstande 
der  öffentlichen  Gerichtspraxis  geworden. 

Zweckmäßig  erscheint  es  daher,  die  Frage  der  er- 
höhten Blitzgefahr  auch  in  dem  neuen  österreichischen 
und  deutschen  Elektrizitätsgesetze   zu  berücksichtigen. 

Nachdem  der  begutachtende  Arzt  alle  Umstände,  die  hier  aus- 
einander gesetzt  wurden,  erwogen  hat,  schreitet  er  zur  Untersuchung 
des  Betroffenen  (s.  „Klinik"). 

Das  absolut  sichere  und  beweisende  Zeichen,  daß  ein  Mensch 
Strom  bekommen  hat,  ist  eine  Veränderung  resp.  Verletzung  der  Haut, 
die  sich  zumeist  als  sog.  Brandwunde  präsentiert.  Dieselbe  soll 
ihrer  Form,  Lage  und  Ausdehnung  nach  der  Kontaktstelle  des  Leiters 
entsprechen.  Das  Fehlen  einer  derartigen  Verletzung 
spricht,  wie  schon  erwähnt,  nicht  gegen  die  Möglich- 
keit, daß  jemand  Strom  bekommen  hat. 

Die  Hautverletzungen  nebst  anderen  Symptomen,  wie  Ohnmachts- 
zuständen,  Lähmungen  etc.,  sind  als  unmittelbare  Folgen  des  Unfalles 
aufzufassen.  Ein  stattgehabter  Kontakt  und  eine  eventuell  eingetretene 
Gesundheitsstörung  sind  in  ihrer  Kausalität  nicht  voneinander  zu 
trennen;  der  Kontakt  ist  aber  nur  dann  als  Unfall  zu  qualifizieren, 
wenn  eine  Gesundheitsstörung  hinzugetreten  ist. 

So  wie  jedoch  einerseits  im  ersten  Moment  ernst  erscheinende 
Symptome  sich  bald  zurückbilden  und  sich  die  volle  Erwerbsfähigkeit 
des  Betroffenen  wieder  einstellen  kann,  so  können  anderseits  ursprüng- 
lich leichtere  Gesundheitsstörungen  in  ernstes  Siechtum  ausarten.  Ge- 
rade in  solchen  Fällen  ist  die  genaueste  klinische  Beobachtung  des 
Verunglückten  notwendig,  um  den  etwaigen  ursächlichen  Zusammen- 
hang der  Erkrankung  mit  dem  Trauma  sicherzustellen. 

Im  Falle  Eulenburg  hat  sich  aus  einem  solchen  Trauma  mit 
momentaner,  relativ  leichter  Gesundheitsstörung  später  Siechtum  und 
Verblödung  entwickelt.  Bei  manchen  meiner  Kaninchen  trat  eine  Er- 
krankung oft  erst  1 — 2  Tage  nach  dem  elektrischen  Trauma  ein 
(s.   „Klinik"). 

Die  sog.  Kontaktmarke  ist  ihrem  Charakter  und  ihrer  Inten- 
sität nach  abhängig: 

1.  von  dem  Zustande  der  Haut; 
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2.  von  der  Größe  der  Berührungsfläche; 

3.  von  dem  Drucke,  unter  welchem  der  Kontakt  erfolgte; 

4.  von  der  Art  des  Stromes; 

5.  von  der  Zeitdauer  der  Einwirkung. 

Unter  Zustand  der  Haut  ist  schlechtweg  der  lokale  Widerstand 
zu  verstehen.  Die  Haut  weist  im  allgemeinen  sehr  hohe  Widerstands- 
ziffern auf  und  bietet  daher  einen  wirksamen  Schutz  gegen  das  Ein- 
dringen von  Strömen  von  einer  gewissen  Spannung.  Der  gesamte 
übrige  Körper  (i.  e.  ohne  Haut)  ist  durch  sehr  niedrige  Widerstands- 
ziffern ausgezeichnet. 

Die  ziffernmäßigen  Daten  der  menschlichen  Widerstandsverhält- 
nisse  s.   „Elektrische  Widerstandsmessungen"   S.  47. 

Besondere  Gefäßinjektionen,  Durchfeuchtung  des  Gewebes  (starke 
Schweißsekretion),  Mazeration  des  Epithels,  durch  äußere  Umstände 
bedingte  Epidermisverdickung  oder  Hautläsionen  etc.  bilden  für  die 
Möglichkeit  eines  Unfalles  wichtige  Faktoren,  die  bei  der  Begutachtung 
berücksichtigt  werden  müssen. 

Ein  Stromkontakt,  der  für  einen  Mann  mit  dicker,  schwieliger 
Epidermis  ganz  belanglos  ist,  kann  für  einen  zweiten  mit  zarter  Epi- 
dermis schon  gefährlich  werden. 

Je  größer  die  Berührungsfläche,  umso  günstiger  ist  dies 
für  den  Stromübergang. 

Gewicht  ist  auch  zu  legen  auf  die  Innigkeit  des  Kontaktes;  auf 
den  Druck.  Die  Luft  ist  der  beste  Isolator,  je  mehr  nun  z.  B.  die 
Hand  an  einen  blanken  Leiter  angepreßt  wird,  umso  dünner  ward  die 
Luftschichte  zwischen  beiden,  was  einen  leichten  Stromübergang  zur 
Folge  hat;  der  Uebergangs widerstand  ist  kleiner. 

Mittels  sog.  Stöpselrheostaten  kann  man  mathematisch  genau  die 
Wirkung  des  mehr  oder  weniger  innigen  Kontaktes  wahrnehmen, 

Ueber  Bedeutung  der  Stromqualität   s.  „Animalische  Effekte". 

Daß  schließlich  die  Zeitdauer  von  größtem  Einfluß  ist,  das 
lehren  schon  Arbeiten  von  Gärtner,  Jolly  u.  a.,  die  mit  Schwach- 
strömen arbeiteten.  Daß  die  Herabsetzung  des  Leitungswider- 
standes bei  Starkströmen  mitunter  eine  außerordentliche 
ist,  haben  unsere  Experimente  gezeigt.  Die  Tatsache  ist  für  die 
Unfallslehre  von  großem  Werte. 

Wir  müssen  hier  auf  die  technische  Formel  der  geleisteten  Arbeit 
eines  Stromes  zurückgreifen :  J  .  E  .  t,  wobei  t  die  Zeitdauer  der  Ein- 
wirkung, die  Zahl  der  Sekunden,  bedeutet.  Für  einen  Menschen,  der 
unglückseligerweise  von  einem  Strome  durchflössen  wurde,  hat  nun  t 
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nicht  diese  Bedeutung  allein;  das  t  ist  nicht  mehr  die  Funktion  einer 
einfachen  algebraischen  Zahl;  das  t  sagt  uns  nicht  nur,  daß  der 
Effekt  J.E  in  der  Zeit  t  auch  tmal  größer  geworden,  es  sagt  uns 
nebstdem,  daß  unterdessen  der  Widerstand  mit  jeder  Sekunde  kleiner 
geworden  ist,  weshalb  auch  J  als  Funktion  des  W  in  jeder  Sekunde 
eine  andere,  größere  geworden  ist. 

Auf  Grund  dieser  Ueberlegung,  die  ja  das  Ergebnis  der  Experi- 
mente ist,  müssen  wir  eingestehen,  daß  die  Zeit,  wie  lange  jemand 
einem  Strome  ausgesetzt  war,  aus  doppelten  Gründen  berücksichtigungs- 
wert ist  und  daß  dieser  Faktor,  daß  dem  t  in  der  Berechnung  eine 
höhere  Potenz  zukommt,  künftighin  in  Rechnung  gezogen  werden  muß. 
Der  in  der  ersten  Sekunde  hervorgebrachte  Effekt  ist  in  5  Sekunden 
nicht  nur  fünfmal  größer,  sondern  bedeutend  mehr. 

Bei  allen  Unfällen  durch  Elektrizität  ist  es  endlich  zweckmäßig,  so- 
fort photographische  Aufnahmen  zu  machen;  auf  deren  Bedeutung 
für  die  Unfallslehre  hat  schon  Blasius   die  Aufmerksamkeit  gelenkt. 

Die  Erwägung  all  dieser  Umstände  lehrt  uns ,  daß  man  sowohl 
bei  der  Begutachtung  als  auch  bei  der  Prognosestellung  elektrischer 
Unfälle  sehr  umsichtig  zu  Werke  gehen  muß.  Nur  längere  genaueste 
Beobachtung  und  Berücksichtigung  aller  Nebenumstände  kann  vor 
schweren  Irrtümern  bewahren. 

Die  wachsende  Bedeutung  der  Elektrizität  für  alle  Schichten  der 
menschlichen  Gesellschaft  läßt  es  notwendig  erscheinen,  daß  die  ärzt- 
liche Forschung  und  die  Begutachtung  elektrischer  Unfälle  in  neue 
Bahn  gelenkt  und  somit  der  Wissenschaft  und  der  Gerechtigkeit  Ge- 
nüge geleistet  werde. 

Schließlich  sei  noch  des  österreichischen  Gesetzentwurfes  Erwäh- 
nung getan,  über  welchen  dessen  Urheber,  Professor  Dr.  A.  Krasny, 
in  der  Wiener  juristischen  Gesellschaft  am  3.  Dezember  1902  einen 
Vortrag  hielt.     Es  handelt   sich  um  das  neue  Elektrizitätsgesetz. 

Wenn  auch  Krasny  im  Laufe  seiner  Ausführungen  den  Punkt 
der  Schadensvergütung  an  der  Hand  des  schweizerischen  Elektri- 
zitätsgesetzes ausführlich  behandelt,  indem  er  darauf  hinweist,  daß  die 
Frage  der  Schadensersatzpflicht  der  elektrischen  Unternehmungen  auf 
Grund  des  Ungerschen  Prinzips  „Handeln  auf  eigene  Gefahr"  geregelt 
sei,  glaube  ich  doch  vom  medizinischen  Standpunkte  auf  eines 
aufmerksam  machen  zu  müssen.  Ich  meine  die  Gesundheitsstörungen 
durch  Elektrizität,  die  auf  die  mannigfachste  Weise  verursacht  werden 
können ,  so  daß  der  ursächliche  Zusammenhang  und  somit 
die  Ersatzpflicht  oft  nicht  leicht  nachzuweisen  ist. 
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Aehnlich  wie  sich  im  Eisenbahnverkelire  Ereignungen  ergeben 
baben,  die  dem  Wortlaute  des  Eisenbabngesetzes  zufolge  nicht  für 
ersatzpflichtig  anerkaimt  wurden,  oder  bezüglich  deren  die  Auffassung 
der  verschiedenen  Gerichtsinstanzen  oft  eine  entgegengesetzte  war, 
ebenso  glaube  ich,  könnten  durch  die  so  allgemein  in  Verwendung 
stehende  elektrische  Energie  Gesundheitsstörungen  entstehen,  deren 
Qualifikation,  ob  Unfall  oder  nicht,  der  richterlichen  Entscheidung 
mitunter  große  Schwierigkeiten  bereiten. 

Nur  ganz  kurz  will  ich  auf  die  Coulonsche  Sammlung  richter- 
licher Entscheidungen  verweisen,  welche  zeigt,  wie  schwierig  oft  der 
Entscheid  ist,  ob  z.  B.  ein  Eisenbahnunfall  vorliege  oder  nicht. 

Schon  die  allgemeine  Definition  des  Unfalles  ist  keine  leichte 
Aufgabe  (s.  Anfang  dieses  Abschnittes). 

Coulon  faßt  die  Ereignung  im  Verkehr  als  ein  Geschehnis  auf, 
welches  aus  Anlaß  der  Verkehrstätigkeit  oder  durch  eine  unmittelbare 
Hilfshandlung  entstanden  ist. 

A.  Menzel  sagt:  Der  Unfall  ist  eine  körperschädigende  und  plötz- 
liche Einwirkung  eines  äußeren  Vorganges  oder  Zustandes  auf  den 
menschlichen  Körper. 

Ran  da  rügt,  daß  der  Ausdruck  „Ereignung  im  Verkehr"  im  Gesetz 
(Eisenbahnhaftpflichtgesetz  vom  5.  März  1869,  R.  G.  Bl.  Nr.  27)  an- 
gewendet wurde,  der  viel  umstrittener  und  vieldeutiger  sei  als  „Eisen- 
bahnunfall". 

Krasnopolsky  will  die  Bahn  von  der  Haftpflicht  schon  befreien, 
wenn  sie  alle  Mittel,  welche  Erfahrung  und  Wissenschaft  bieten,  und 
wenn  sie  die  ihr  gemäß  §  41  Betriebsordnung  obliegenden  Pflichten 
genau  erfüllt  hat. 

So  mannigfach  und  reich  an  Zahl  auch  die  Umstände  sind,  durch 
welche  ein  sogenannter  Eisenbahnunfall  herbeigeführt  werden  kann, 
so  einfach  sind  die  Bedingungen  für  unseren  Begriff  „elektrischer 
Unfall",  wenn  wir  den  Endeffekt  ins  Auge  fassen. 

Die  Frage ,  wie  und  w  o  ein  elektrischer  Unfall  entsteht ,  kann 
auch  hier  nicht  annähernd  erschöpft  werden;  es  ist  dies  aber  auch 
nicht  nötig,  wenn  wir  die  einzige  Grundbedingung  ins  Auge  fassen, 
die  den  elektrischen  Unfall  ausmacht:  und  das  ist  einzig  und  allein 
der  Uebergang  von  Elektrizität  auf  den  menschlichen 
bezw.  tierischen  Körper.  Dadurch  ist  aber  der  Begriff  „ elektrischer 
Unfall"    gegen  jede   andere  Kategorie   von  Unfällen   scharf  begrenzt. 

Unter  Zugrundelegung  dieser  einzigen  Kausalität  zwischen  Elektri- 
zität und  Gesundheitsstörung  erschiene  es  mir  zweckmäßig,  wenn  die 
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Bezeichnung  „elektrischer  Unfall"  im  neuen  Elektrizitätsgesetze 
Platz  fände. 

Es  wäre  mithin  jede  Gesundheitsstörung  bezw.  der 
Tod  eines  Individuums  unter  diesem  Begriffe  zu  sub- 
summieren,  jede  Schädigung,  die  durch  Uebergang  von 
Elektrizität  auf  den  menschlichen  Körper  verursacht 
worden  ist;  dabei  wäre  noch  mit  Bezug  auf  die  Ansicht  von 
Krasnopolsky  zu  betonen,  daß  die  Schädigung  des  Individuums  auch 
dann  als  „elektrischer  Unfall"  zu  qualifizieren  wäre,  wenn  seitens  der 
haftpflichtigen  Partei  alle  obliegenden  Pflichten  und  Vorsichtsmaßregeln, 
die  Sicherheit  betreffend,  erfüllt  worden  waren.  Dem  Unfallverletzten 
darf  nur  weder  dolus  noch  culpa  lata  dolo  proxima  zur  Last 
gelegt  werden  können. 

Vom  medizinischen  Standpunkte  aus  möchte  ich  schließlich  noch 
eine  weitere  Eigentümlichkeit  des  elektrischen  Unfalles  betonen:  bei 
den  nichtelektrischen  Unfällen  sind  wir  gewohnt,  zu  sehen,  daß  Ursache 
und  Wirkung  (z.  B.  Abstürzen  vom  Gerüst  —  Schädelbruch)  sofort 
aufeinander  folgen;  beim  elektrischen  Trauma  kann  sich  eine 
ernste  Wirkung  oft  erst  in  Stunden  und  Tagen  einstellen. 

Dies  ist  ein  weiterer  Beleg  für  die  Ausnahmestellung,  welche  der 
elektrische  Unfall  allen  übrigen  gegenüber  einnimmt,  die  sich  auf  dem 
großen  Felde  der  Arbeit  und  im  alltäglichen  Leben  überhaupt  ereignen. 
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Es  liegt  in  der  Natur  der  Sache,  daß  auf  diesem  neuen  Gebiete 
der  Arbeiterhygiene  die  Elektrotechniker  als  die  maßgebenden  Faktoren 
anzusprechen  sind.  Die  Vorsichtsmaßregeln  und  Schutzvorrichtungen 
gegen  Verunglückung  durch  elektrischen  Strom  haben  mit  den  großen 
Errungenschaften  Schritt  gehalten.  Und  wenn  sich  auch  die  Zahl  der 
elektrischen  Unfälle  mehrt,  so  ist  auch  an  die  stetig  im  Wachsen 
begriffene  Verwendung  elektrischer  Energie  zu  fast  allen  Arbeits- 
leistungen zu  erinnern. 

Wenn  man  vollends  die  Unfallstatistiken  vergleicht,  sieht  man, 
daß  der  Prozentsatz  der  elektrisch  Verunglückten  nicht  größer  ist  als 
der,  welchen  die  Schiffahrt,  das  Eisenbahnwesen,  die  Benützung  von 
Leuchtgas  und  andere  Betriebe  verursachen. 
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Die  elektrischen  Unfälle  werden  wegen  ihrer  Neuheit  und  Eigen- 
artigkeit sehr  exakt  registriert,  so  daß  sie  der  allgemeinen  Kenntnis- 
nahme schwer  entgehen. ' 

Die  Schutzmaßregeln,  die  zur  Vorbeugung  eines  unerwünschten 
Kontaktes  getroffen  sind,  können  wir  in  zwei  großen  Gruppen  unter- 
bringen : 

1.  in  solche,  wie  sie  in  den  technischen  Sicherheitsvorschriften 
für  Starkstroraanlagen  kodifiziert  sind, 

2.  und  solche,  wie  sie  im  Betriebe  und  im  öffentlichen  Leben 
überhaupt  gehandhabt  werden. 

Auf  die  kodifizierten  Sicherheitsvorkehrungen  hat  die  Staats- 
gewalt frühzeitig  Einfluß  genommen. 

In  Oesterreich  wurde  im  Jahre  1883  eine  Verordnung  des  Mini- 
steriums des  Innern,  betreffend  ein  Regulativ  der  elektrischen  An- 
lagen, erlassen. 

Das  neue  Elektrizitätsgesetz,  welches  derzeit  in  Ausarbeitung 
begriffen  ist,  wurde  bereits  dem  österreichischen  Abgeordnetenhause 
vorgelegt. 

Ebenso  ist  in  Deutschland  ein  neues  Reichsgesetz  in  Angriff 
genommen  worden. 

Am  fortgeschrittensten  sind  in  dieser  Beziehung  die  Amerikaner, 
die  sogar  eine  besondere  Kontrollbehörde  —  Board  of  electrical 
control  —  errichtet  haben. 

Praktische  Bedeutung  haben  die  allgemeinen  und  mit  Erfolg  in 
Verwendung  stehenden  „Sicherheitsvorschriften  für  elektrische 
Starkstromanlagen"  des  elektrotechnischen  Vereines  in  Wien  und 
der  „Vorschlag  zu  Sicherheitsvorschriften  für  elektrische 
Starkstromanlagen",  ausgearbeitet  von  der  gemeinsamen  Kommission 
des  Verbandes  deutscher  Elektrotechniker  und  des  elektrotechnischen 
Vereines. 

Für  das  große  Publikum  sind  zunächst  die  Schutzvorrichtungen 
der  dem  allgemeinen  Verkehre  dienenden  Anlagen  und  Einrichtungen 
von  großer  Bedeutung.  Da  können  Details  mit  Rücksicht  auf  viel- 
fache Variation  nicht  vorgeschrieben  werden.   Durch  unvorhergesehene^) 


')  Eine  sehr  seltene  Art  von  Stromübertragung  hatte  ich  Gelegenheit,  an- 
läfalich  einer  Fahrt  mit  der  elektrischen  Strafsenbahn  kennen  zu  lernen.  Es  hatte 
damals  sehr  stark  geregnet.  Alles  war  durchnäfat.  Während  der  Fahrt  mufste 
der  Kondukteur  mit  der  durch  einen  Handschuh  isolierten  Hand  die  nasse  Leine 
des  Strombügels   herunterziehen;    im    selben   Momente    streifte   die    Leine    einen 


Beeinflussung  von  Schwachstromanlagen.  219 

Umstände  kann  z.  B,  sogar  eine  schützende  Isolation  leitend  werden 
und  es  wird  ein  Mensch  infolgedessen  zu  Schaden  kommen. 

So  ist  z.  B.  die  Isolation  der  metallenen  Kurbel,  die  der  Motor- 
führer behufs  Regulierung  des  elektrischen  Straßenbahnwagens  in  seiner 
linken  Hand  hält,  in  technischer  Beziehung  gewiß  exakt  durchgeführt, 
und  dennoch  kommt  es  vor,  daß  der  Motorführer  Strom  bekommt. 

Die  den  Eingang  flankierenden  Messingstangen  des  Straßenbahn- 
wagens sind  in  gute  Isolationsmasse  eingelassen,  und  dennoch  gab  es 
Unfälle  in  Wien,  als  diese  Messingstangen  eines  entgleisten^)  Motor- 
wagens berührt  wurden. 

Dergleichen  Fälle  wären  noch  mehrere  zu  erwähnen. 

Auf  Grund  dieser  Beobachtungen  scheint  es  nötig,  darauf  hin- 
zuweisen, daß  den  Sicherheitsvorkehrungen  größtes  Interesse  gebührt. 

Nach  dem  gegenwärtigen  Stande  unserer  Erfahrungen  und  mit 
Rücksicht  auf  die  Entwicklungsstufe,  auf  welcher  die  technisch- 
elektrischen Einrichtungen  stehen ,  kennen  wir  im  allgemeinen  drei 
Möglichkeiten,  durch  welche  die  öffentliche  Wohlfahrt  gefährdet  werden 
kann;  es  sind  dies: 

1.  direkter  Stromübergang, 

2.  Kurzschluß, 

3.  Explosion  von  Gasen. 

Ad  1.  Trotz  bestehender  Schutzvorkehrungen  kann  es  sich  doch 
ereignen,  daß  ein  Telephondraht  (bei  dem  Unfälle  in  Lemberg  soll 
es  ein  zwischen  Bäumen  gespannter  Draht  gewesen  sein)  reißt,  mit 
der  Oberleitung  in  Kontakt  gerät  und  Stromübergang  auf  einen 
Menschen  vermittelt.  Dies  ist  eine  der  Gefahren  des  direkten  Strom - 
Überganges. 

Ad  2.  Durch  Kurzschluß  kann  sich  ein  Kabel  oder  der  Lei- 
tungsapparat derart  erhitzen,  daß  z.  B.  ein  Wagen  der  elektrischen 
Straßenbahn  zu  brennen^)  beginnt. 


Passagier  am  Nacken.  Der  Betroffene  schrie  auf  und  fuhr  zusammen.  Der 
Kondukteur  erklärte,  der  Passagier  könne  keinen  Strom  bekommen  haben,  da 
derselbe  Gallo  sehen  anhatte.  Der  Gedankengang  des  Kondukteurs  war  aller- 
dings richtig,  doch  hatte  er  übersehen,  daß  der  Passagier  zufällig  in  seiner  linken 
Hand  die  gut  geerdete  Kurbel  der  Wagenbremse  hielt. 

^)  Bei  den  Schnellbahnen,  zu  deren  Betriebe  besonders  hohe  Stromspannungen 
benützt  werden  —  die  Militärbahn  Berlin — Zossen  verwendet  einen  Drehstrom  von 
10000  Volt  Spannung  — ,  müssen  die  Schutzvorrichtungen  auch  ganz  außerordent- 
liche sein. 

^)  Das  im  August  1903   in   der  Pariser  elektrischen  Untergrundbahn   durch 
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Eine  neue  Isolierzange. 


Ad  3.  Unterirdisch  begegnen  sich  z.  B.  Gas-  und  elektrische  Stark- 
stromleitung. 

Durch  Erdschluß  oder  einen  anderen  Zufall  erhitzt  sich  das  Kabel; 
die  hohe  Temperatur  veranlaßt  die  Explosion  des  zufällig  ausströmenden 


Fisr.  71. 


Fig.  72. 


Schema  der  Hebelkonstruktion  (die 
Auf  satzstücke  ßß  nicht  inbegriffen). 


oder  eines  auch  von  anderer  Provenienz  herstammenden  Gases  (durch 
Erhitzen  der  Isolationsmasse  des  Kabels). 


Kurzschluß  entstandene  Unglück  erinnert  daran,  wieviel  Vorsorge  auf  diesem  Ge- 
biete der  Hygiene  noch  zu  treffen  ist. 

Nahezu  100  Menschenleben  sind  den  Folgen  eines  Kurzschlusses  zum  Opfer 
gefallen. 

Die  Zuleitung  des  elektrischen  Stromes  geschieht  in  der  Pariser  Metropoli- 
taine  nicht  durch  Oberleitung,  sondern  durch  eine  dritte  Schiene.  Durch  ein 
Metallstück,  das  sich  von  einem  Wagen  losgelöst  hatte,  soll  der  unglückselige 
Kurzschluß  entstanden  sein. 

Die  verheerende  Feuersbrunst  im  Pariser  Warenhaus  in  Budapest  (August 
1903)  ist  ebenfalls  durch  Kurzschluß  verui'sacht  worden. 

Auf  der  Stadtbahn  in  Newyork  entstand  voriges  Jahr  auf  die  Weise  ein 
Kurzschluß,  daß  eine  Frau  eine  Gardinenstange  (aus  Messing)  auf  die  dritte 
Schiene  fallen  ließ.  — 

Von  den  mir  bekannten  Fällen  sei  noch  folgender  interessante  Fall  erwähnt : 
Am  28.  November  1900,  Vä?  Uhr  früh,  ist  der  am  Hause  Waisenhausgasse  17  (in 
Wien)  situierfe  elektrische  Straßentaster  für  polizeiliche  Zwecke  bei  der  Benützung 
durch  ein  Wachorgan  in  Brand  geraten  und  zerstört  worden.  Die  Ursache  war 
ein  gerissener  Telephondraht,  der  auf  der  Oberleitung  der  elektrischen  Tramway 
auflag  und  mit  der  Polizeileitung  tangierte. 
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Die  Elektrotechnik  ist  bemüht,  die  unvermeidlichen  Gefahren,  die 
schließlich  von  den  meisten  Unternehmungen  unzertrennlich  sind,  auf 
ein  Minimum  herabzudrücken. 

Im  Interesse  der  Allgemeinheit  seien  hier  einige  Punkte  besonders 
erwähnt,  bezüglich  deren  technische  Verbesserungen  in  hygienischer 
Beziehung  zu  erwarten  sind. 

Wie  die  Erfahrung  zeigt,  können  bei  Benützung  des  Telephons  ^) 
und  des  Telegraphen  durch  Blitzwirkung  und  durch  Beeinflussung 
von  selten  der  Starkstromleitungen  ebensogut  Gesundheitsschädigungen 
auftreten,  als  ob  man  direkt  eine  Starkstromanlage  berührt  hätte. 

Einem  in  dem  dünnen  Telephondraht  verwickelten  Menschen  Hilfe 
zu  leisten,  gehört  keineswegs  zu  den  leichtesten  und  ungefährlichsten 
Aufgaben. 

Die  Entwirrung  ist  schwierig  und  der  elastische  Draht  gefährdet 
die  Umgebung. 

Der  vorgeschlagenen  Benützung  von  Gummihandschuhen  zum 
Zwecke  der  Hilfeleistung  haften  gewisse  Uebelstände  an.  Zunächst  ist 
das  Hantieren  mit  Gummihandschuhen  unbequem,  man  kommt  nicht  so 
rasch  zum  Ziele;  der  Gummi  wird  durch  längeres  Liegen  mürbe,  brüchig 
und  gewährt  dem  Hilfebringenden  mithin  keinen  genügenden  Schutz. 

Aus  diesen  Gründen  erscheint  mir  der  Gebrauch  des  Handschuhes 
allein  zu  gewissen  Rettungszwecken  unzulänglich. 

In  Anbetracht  dessen,  daß  speziell  in  Wien  das  stark  ausgebreitete 
Telephon-  und  Telegraphennetz  durch  unvermeidliche  Zerreißungen 
Gefahren  für  das  Publikum  erzeugt,  habe  ich  eine  sog.  Isolierzange 
konstruiert,  mittels  welcher  Menschen  aus  unangenehmer  elektrischer 
Umfassung  rasch  und  sicher  befreit  werden  können. 

Die  Zange  soll  sowohl  den  zu  Rettenden  augenblicklich  losmachen, 
als  auch  für  den  Retter  selbst  absolut  ungefährlich  und  dabei  leicht 
zu  handhaben  sein. 

Die  Zange  wurde  nach  meinen  Angaben  vom  Mechaniker  Felber 
in  Wien  XV,  Goldschlagstraße  8,  konstruiert;  die  Isolation  stammt 
vom  Wiener  Instrumentenmacher  H.  Reiner. 

Die  Zange-)  besteht  aus  zwei  Hauptbestandteilen:  dem  Körper 
und  dem  Mantel  (Fig.  71). 

Der   Mantel   ist   aus   Gummi   resp.  Leder   hergestellt   und    dient 


^)  Cf.  Kasuistik,  Schönbrunner  und  Frankfurter  Fall  S.  15. 
^)  Das  Musterexemplar  habe  ich  s.  Z.  in  der  Ausstellung  des  zweiten  inter- 
nationalen elektrologischen  Kongresses  in  Bern^  September  1902,  ausgestellt. 
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nur  dazu,  die  operierende  Hand  vor  zufälligem  Kontakt,  der  aller- 
dings vermieden  werden  kann,  zu  schützen. 

Der  Körper,  der  die  eigentliche  Zange  darstellt,  zerfällt  in 
mehrere  Bestandteile:  aa  sind  die  sog.  Schneiden,  denen  die  Haupt- 
aufgabe zufällt;  ß  ß  sind  federnde,  an  der  Innenfläche  geriefte  Klemmen; 
YY  zeigt  uns  die  Griffe.  Das  Mittelstück  M  verbirgt  uns  den  Mechanis- 
mus der  Zange. 

Es  sind  zwei  doppelarmige  Hebel,  die  zusammen  eine  sog.  doppelte 
Uebersetzung  zuwege  bringen  (Fig.  72). 

Durch  diese  doppelte  Uebersetzung  erziele  ich  eine  große  Arbeits- 
leistung mit  geringem  Kraftaufwande ;  bei  unserer  Zange,  deren  Hebel- 
arme 60  :  9  und  23  :  14  (in  Millimetern)  betragen,  ist  das  Produkt  dieser 

Faktoren  (-7p  •'TT')  die  Zahl  11,  d.h.  die  Schneiden  (aa)  be- 
gegnen sich  mit  einem  Drucke  von  110  kg,  wenn  man  an 
den  Griffen  mit  einer  Kraft   entsprechend    10  kg    drückt. 

Und  einen  Druck  von  10  kg  bringt  durchschnittlich  ieder  Mensch 
mit  Leichtigkeit  auf. 

Es  wird  also  auch  jeder  Telephondraht,  der  aus  Siliziumbronze 
besteht  und  1^/2  mm  dick  ist,  bequem  durchgezwickt;  es  können 
übrigens  auch  Kupfer-  und  Messingdrähte  bis  4  mm  Dicke  leicht 
gefaßt  und  durch  raschen  Druck  momentan  durchschlagen  werden. 

Die  den  Schneiden  aufgesetzten  federnden  Klemmen  (ßß)  dienen 
dazu,  das  zentrale,  abgezwickte  Drahtende,  das  für  jemand  anderen 
neuerlich  gefährlich  werden  könnte,  so  lange  bequem  festzuhalten,  bis 
entweder  die  Hauptleitung  unterbrochen  oder  die  Berührung  mit  dem 
Tramdraht  gelöst  ist. 

Ein  Erfahrener  würde  nicht  einmal  solange  warten,  sondern  den 
gefaßten  Draht  einfach  „erden",  d.h.  an  feuchter  oder  gutleitender 
Stelle  (am  besten  Tramwayschiene)  zur  Erde  ableiten;  es  entsteht  ein 
Kurzschluß;  im  Moment  verbrennt  das  zwischen  Erde  und  Oberleitung 
befindliche  Drahtstück  unter  starker  Funken-  und  Lichterscheinung. 
Das  sind  auch  jene  geheimnisvollen  Funken  und  Feuerflammen,  die 
aus  den  Leitseilen  und  den  schon  toten  Leibern  der  durch  den  elek- 
trischen Strom  verunglückten  Pferde  (im  März  1901)  nach  den  Be- 
richten unserer  Tagesjournale  aufgestiegen  sein  sollen.  Die  vom  Schnee 
durchnäßten  Pferde  boten  dem  Strome  einen  so  geringen  Widerstand, 
daß  durch  den  dünnen  Siliziumbronzedraht  so  viel  Strom  (d.  h.  so 
viele  Ampere)  durchfloß,  daß  der  Draht  im  Momente  funkenartig  ver- 
brannt und  zerstoben  war. 
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Mit  Ausnahme  der  Schneiden  und  der  Klemmen  ist  die  ganze 
Zange  mit  Hartkautschuk  umgeben,  um  dem  Retter  Schutz  zu 
gewähren. 

Die  Prüfung  der  Zange  auf  ihre  Tauglichkeit  habe  ich 
gemeinsam  mit  Herrn  Oberingenieur  Bodensteiner  im  Versuchs- 
raum der  Elektrizitätswerke  von  Siemens  &  Halske  in  Leopoldau  vor- 
genommen. 

Zuerst  machten  wir  Widerstandsmessungen,  und  zwar  an  den 
blanken  Teilen  (Schneiden  und  Klemmen)  gegen  die  Griffe  und  gegen 
das  gedeckte  Mittelstück;  die  Griffe  wurden  in  Stanniol  gewickelt,  um 
die  Verhältnisse  möglichst  ähnlich  denen  zu  gestalten,  welche  bei  der 
die  Zange  umfassenden  Hand  vorhanden  sind. 

Die  Widerstandsmessungen  mit  dem  Universalgalvanometer  von 
Siemens  ergaben  einen  unendlich  großen  Widerstand  (viele  Millionen 
Ohm). 

Hierauf  wurde  zur  Isolationsprüfung  geschritten. 

Wir  führten  die  Versuche  derart  durch,  daß  wir  zuerst  die 
trockene,  dann  die  angefeuchtete  Zange,  drittens  die  mit  feuchtem 
Tuche  umwickelten  Griffe  und  viertens  die  im  Wasser  befindlichen 
Griffe  einem  Hochspannungsstrom  aussetzten  (natürlich  immer  den 
blanken  Teil  gegen  den  isolierten). 

Wir  begannen  mit  Wechselstrom  von  500  Volt  Spannung  und 
stiegen  immer  um  100  Volt  bis  zu  der  enormen,  äußerst  gefährlichen 
Höhe  von  10000  Volt  Spannung,  indem  wir  3 — 5  Minuten  bei  jeder 
neuen  Stufe  verharrten. 

Gemessen  wurde  mit  dem  statischen  Voltmeter. 

Erst  bei  einer  Spannung  von  12  000  Volt  (Wechselstrom)  hat  der 
Strom  die  Isolation  durchschlagen;  die  Feuchtigkeit  der  Glimmer- 
platte, auf  welcher  die  Zange  gelegen  hatte,  scheint  die  Ursache  ge- 
wesen zu  sein. 

Wie  dem  auch  sein  mag,  die  Isolation  der  Zange  erwies  sich 
nach  diesem  Resultate  und  nach  dem  Ausspruche  der  Ingenieure  der 
Firma  Siemens  &  Halske  als  eine  ausgezeichnete.  Ist  sie  ja 
doch  nur  für  Spannungen  von  500  Volt  (Gleichstrom)  bestimmt  und 
erträgt  Spannungen  von  mehr  als  10000  Volt  (Wechselstrom)! 

Das  Hantieren  mit  dieser  Zange  erweist  sich  hiermit  für 
die  gewünschten  Zwecke  als  absolut  gefahrlos. 

Für  Spannungen  von  vielen  Tausend  Volt  ist  vielmals  die  beste 
Isolation  ungenügend. 

Der  Mantel  der  Isolierzange  dient  dazu,  um  Menschen  beim  un- 
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geschickten  Hantieren  anläßlich  der  Rettungsaktion  vor  Berührung  zu 
bewahren. 

Welche  ist  nun  die  Handhabung  der  Zange? 

Die  denkbar  einfachste.  Man  ergreift  mit  voller  Faust  die 
■Griffe  unter  dem  Mantel  und  trachtet  so  hoch  als  möglich  über  dem 
Verunglückten  den  Draht  zu  fassen;  mit  einem  raschen  Drucke  hat 
man  den  Draht  durchklemmt  und  den  Betroffenen  auch  schon  befreit; 
gleichzeitig  hält  man  das  unheilvolle  zentrale  Drahtende  in  den 
Klemmen,  das  man  gefahrlos  so  lange  halten  kann,  bis  die  Leitung 
ausgeschaltet  ist.  Die  Ausschaltvorrichtungen  sind  auf  den  Strecken 
der  Straßenbahn  recht  zahlreich  angebracht. 

Jedermann  kann  mit  dieser  Zange  rasch  Hilfe  leisten,  ohne  be- 
sondere Vorsichtsmaßregeln  anzuwenden;  was  einen  bedrohen  könnte, 
ist  der  Kontakt,  und  dagegen  schützt  die  Geschicklichkeit,  und  wo 
die  fehlt,  der  Mantel. 

Zum  Durchtrennen  des  Drahtes  ist  auch  keine  besondere  Kraft- 
leistung notwendig,  da  infolge  der  doppelten  Uebersetzung,  wie  früher 
schon  erwähnt,  die  Arbeitsleistung  der  Zange  eine  sehr  große  ist. 

Es  wurden  bereits  früher  (Dr.  Oharas)  andere  Modelle  von 
solchen  Zwecken  dienenden  Zangen  angegeben,  die  sich  aber  in  den 
meisten  Fällen  wegen  ihrer  abnormen  Dimensionen  (bis  ^/2  m  Länge 
und  darüber)  als  unpraktisch  erwiesen. 

Diese  Zange  zeichnet  sich  vor  allen  anderen  schon  durch  ihre 
Kleinheit  (14  cm  lang)  aus;  sie  kann  bequem  in  jede  Tasche  gesteckt 
werden;  ein  weiterer  Vorteil  ist  die  große  Arbeitsleistung  bei 
geringem  Kraftaufwande,  drittens  der  Vorteil  der  Klemmen,  mittels 
welchen  der  gefährliche  Draht  festgehalten  wird,  und  schließlich  nicht 
in  letzter  Linie  die  bei  ihrer  Grazilität  und  Kleinheit  enorm  hohe 
Isolationsfähigkeit  gegen  Ströme  von  mehr  als  10 000 Volt  Spannung. 

Solange  nicht  das  neue,  jüngst  vorgeschlagene,  aber  auch  sehr 
teure  Kurzschlußsystem  zur  Anwendung  kommt,  oder  gar  die  vom 
hygienischen  Standpunkte  aus  wünschenswerte  Unterleitung  allgemein 
durchgeführt  wird,  ist  die  Möglichkeit  vorhanden,  daß  infolge  von 
Zerreißungen  der  Telephon-  und  Telegraphen  drahte,  welche  die  Ober- 
leitung überbrücken,  neuerliche  Verunglückungen  sich  ereignen.  Es 
dürfte  sich  daher  empfehlen,  die  öffentlichen  Sanitätsorgane, 
wie  Sicherheitswachleute,  Feuerwehren,  die  Motorführer  der 
Tramway,  Portiere  etc.  mit  solchen  Isolierzangen,  welche  leicht 
in  eine  Kleidertasche  gesteckt  werden  können,  auszustatten. 

Daß  die  starken  Drähte  der  Oberleitung  reißen,  gehört  zu 


Vorrichtungen  zur  Verhütung  von  Unglücksfällen.  225 

den  größten  Seltenheiten.  Diese  Drähte  sind  aber  auch  nicht  so  gefähr- 
lich wie  die  beweglichen  und  federnden  Drähte  derSchwachstroraanlagen. 

Auch  ist  die  Rettung  von  Verunglückten,  die  mit  solchen  strom- 
führenden Gegenständen  in  Berührung  geraten,  im  allgemeinen  eine 
viel  leichtere. 

Je  nach  den  konkreten  Umständen  gibt  es  verschiedene  Methoden 
der  Hilfeleistung,  die  jedoch  alle  darauf  basieren,  daß  man  entweder 
gut  geschützte  (i.  e.  isolierte)  Hände  haben  oder  daß  man  gut  isoliert 
stehen  muß. 

Es  genügt  z.  B. ,  die  eigenen  Hände  mit  einem  trockenen  Tuche 
(eventuell  mit  einem  Rocke)  zu  umwickeln  und  den  Verunglückten 
aus  dem  Stromkreise  loszumachen.  Oder  man  erfaßt  den  Betreffenden 
an  seinen  Kleidern  ^)  und  zieht  ihn  von  der  Unfallsstelle  fort. 

Ist  z.  B.  eine  Manipulation  mit  einem  umwickelnden  stromführenden 
Drahte  nötig  und  weder  Handschuhe  noch  Isolierzange  zur  Verfügung, 
so  ist  es  am  besten,  sich  auf  einen  trockenen  Holzsessel  zu  setzen 
oder  aufzuknieen.  In  derart  isolierter  Situation  darf  man  den  (uni- 
polaren) Draht  erfassen  und  man  wird  gar  nichts  empfinden.  In  ähn- 
licher Stellung  arbeiten  die  Monteure  auf  dem  Räderwagen,  wenn  sie 
die  stromführende  Oberleitung  mit  ihrer  Hand  berühren. 

In  den  eisernen  Hohlmasten,  die  die  Oberleitung  tragen,  sind  Aus- 
schaltvorrichtungen angebracht,  um  bei  Unglücksfällen  sofort  eine 
Stromunterbrechung  auf  der  ganzen  Strecke  herbeizuführen. 

Um  Unfälle  durch  Berührung  einer  leitend  gewordenen  Messing- 
stange eines  Straßenbahnwagens  zu  verhüten,  empfiehlt  es  sich,  die 
den  Eingang  flankierenden  Messingstangen  mit  einer  Isolationsmasse 
zu  umgeben,  wie  das  hie  und  da  schon  bei  manchen  Wagen  zur  Durch- 
führung kam. 

Die  Motorführer  sollten  dazu  verhalten  werden,  im  Dienste 
Lederhandschuhe  zu  tragen,  um  derart  allen  Zufälligkeiten  vor- 
zubeugen. Die  Leine,  die  zur  Regulierung  des  bügeiförmigen  Strom- 
abnehmers dient,  darf  auch  nur  mit  genügend  geschützter  Hand  er- 
griffen werden. 

Da  auch  die  mit  Kautschuk  umhüllten  Zuleitungsdrähte  der 
Bogenlampen  zuweilen  gefahrbringend  sein  können,  wie  wir  im 
Falle  F.  gesehen  haben,  empfiehlt  es  sich,  die  Isolationstüchtigkeit  der 
Drahthüllen  von  Zeit  zu  Zeit  zu  prüfen. 

^)  Der  Monteur  Seh.  wurde  von  einem  ebenso  herzhaften  wie  klugen  Stuben- ' 
mädchen    dadurch    aus    dem  Stromkreise   entfernt,    daß   sie   ihn  an  den  Füßen 
resp.  deren  Beschuhung  ergriff  und  von  der  Kontaktstelle  losriß. 
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Bei  allen  diesen  auf  der  Straße  sich  ereignenden  unipolaren  Kon- 
takten vermag  das  Schuhwerk  einen  gewissen  Schutz  zu  bieten.  Ist 
dieses  gut  und  trocken  und  nebstdem  kein  feuchtes  Wetter,  so  genügt 
die  Beschuhung  vollkommen,  um  uns  vor  den  bösen  Folgen  eines 
solchen  Kontaktes  zu  bewahren,  wenn  man  nicht  gerade  auf  dem  Ge- 
leise der  Straßenbahn  steht;  denn  da  wird  die  Sache  schon  unsicher. 

Daß  einem  auch  beim  Gebrauche  des  Telephons  oder  des 
Telegraphenapparates  ein  Unfall  passieren  kann,  beweisen  die 
diesbezüglichen  Mitteilungen. 

Aufgabe  der  Technik  wird  es  sein,  an  den  Hör-  und  Sprech- 
muscheln, den  Telegraphen-  und  Signaltastern  etc.  Verbesserungen 
vorzunehmen,  um  fürderhin  derlei  Eventualitäten  auszuschließen.  Im 
großen  und  ganzen  müssen  wir  jedoch  sagen,  daß  die  Sicherungen 
unserer  Telephon-  und  Telegraphenapparate  sich  als  sehr  wirksam 
erweisen  und  daß  die  auf  diesem  Wege  entstandenen  Gesundheits- 
störungen zu  den  allergrößten  Seltenheiten  gehören. 

Viel  ernster  steht  es  um  die  Frage  des  Schutzes  gegen  Blitz- 
schlag, um  die  Blitzableiter.  Da  scheint  die  Erfahrung  zu  lehren, 
dass  die  allgemein  in  Verwendung  stehenden  Blitzableiter  mit  einfacher 
Auffang-  und  Ableitungsstange  keinen  genügenden  Schutz^)  gewähren. 
Auch  spitze  Kirchtürme,  die  von  der  Auffangstange  meterhoch  über- 
ragt sind,  werden  zuweilen  durch  Blitzstrahl  demoliert. 

Nur  das  Melsensche  Blitzableitersystem,  welches  das  zu 
schützende  Objekt  gewissermaßen  in  Käfigform  umfaßt,  vermag  voll- 
kommenen Schutz  zu  gewähren.  Doch  abgesehen  davon,  daß  die 
Konstruktion  keine  einfache  ist,  daß  sie  schon  während  des  Aufbaues 
Berücksichtigung  finden  muß,  ist  es  auch  zu  kostspielig,  um  allgemein 
Verwendung  zu  finden. 

Kirchen,  Schulen,  Kasernen  und  wertvolle  Objekte  überhaupt 
sollen  aber  mit  einem  allen  Anforderungen  entsprechenden  Blitz- 
ableitersystem ausgestattet  sein. 

^)  Im  letzten  Sommer  erlitt  die  Frau  eines  Wiener  Kollegen,  Dr.  F.,  einen 
Unfall  durch  Blitzschlag  auf  dem  Balkon  ihres  Hauses,  das  mit  einem  Blitz- 
ableitersystem ausgestattet  ist.  Es  schlug  ein.  Dr.  F.  griff  instinktiv  nach  seiner 
Frau,  die  bewußtlos  geworden  war.  Eine  Parese  des  rechten  Armes  bildete  sich 
bald  zurück,  doch  besteht  seit  damals  ein  zeitweises  Schwächegefühl  des  Armes 
und  eine  allgemeine  nervöse  Reizbarkeit.  ■ —  Ob  wir  es  mit  einer  Blitzwirkung 
oder  mit  den  Effekten  von  Kompression  und  Dekompression  der  Luft  zu  tun 
'haben,  wäre  zu  entscheiden.  Das  isolierte  Befallensein  einer  Extremität,  die 
sofort  nach  dem  Trauma  paretisch  wurde,  spricht  für  die  Annahme  der  direkten 
Blitzwirkung  (s.  „Atmosph.  Elektrizität"). 


Elektroktonie.  227 

Nebst  den  Schutzvorrichtungen  und  den  Maßregeln  der  ersten 
Hilfe  bei  elektrischen  Verunglückungen  ist  noch  eine  andere  Frage 
für  die  Hygiene  von  Interesse. 

Es  ist  dies  die  Tierschlachtung  auf  elektrischem  Wege 
(„Elektroktonie"). 

Die  elektrische  Methode    muß   zwei   Anforderungen    entsprechen: 

1.  Zunächst   muß   sie   wenigei'   qualvoll^)    als   so  manche  der 
bisher  üblichen  Tötungsarten  sein; 

2.  darf  die  Qualität  des  Fleisches  darunter  nicht  leiden. 
Schon  im  Jahre  1883  vs^urden  in  Nürnberg  über  Veranlassung  des 

Tierschutzvereins  Versuche  unternommen,  um  Hammel  elektrisch  zu 
töten,  die  jedoch  nicht  ermunternd  ausfielen. 

Viel  besser  vsrar  es  schon  mit  den  Proben,  die  Bockelmann  in 
Aachen  an  Ochsen  und  Schafen  anstellte.  Die  Tiere  wurden  rasch 
und  sicher  getötet.  Die  Ausblutung  und  die  Qualität  des  Fleisches 
war  eine  tadellose  (s.  S.  87). 

Von  Schlachttieren  stand  nur  das  Pferd  meinen  Experimenten  zur 
Verfügung.  Schon  durch  den  nicht  besonders  hoch  gespannten  Gleich- 
strom von  460  Volt  stürzt  ein  Pferd  derart  hilflos  und  bewußtlos 
zusammen,  daß  es  leicht  wird,  durch  Eröffnen  der  Halsgefäße  den 
herannahenden  Tod  zu  beschleunigen. 

Das  Blut  fließt  reichlich  ab. 

Bezüglich  der  Qualität  des  Fleisches  hatte  ich  Gelegenheit, 
mehrere  Fleischarten  zu  prüfen.  Das  Fleisch  eines  elektrisch  ge- 
töteten Meerschweinchens,  Kaninchens,  Hundes  oder  Pferdes  blieb  eben- 
solange frisch  und  haltbar  wie  das  von  Kontrolltieren,  die  in  der  üblichen 
Weise  —   durch   Eröffnung    der  Halsgefäße  —  geschlachtet   wurden. 

Wenn  weitere  günstige  Schlachtversuche  diese  Ergebnisse  bestätigt 
haben  werden,  so  wird  die  Elektroktonie  sowohl  vom  hygienischen 
als  auch  vom  humanitären  Standpunkte  aus  zur  allgemeinen  Einführung 
zu  empfehlen  sein. 


^)  Besondere  Erwähnung  verdient  ein  Experiment  von  L  e  d  u  c.  Er  erzielte 
bei  einem  Hunde,  welchem  er  auf  den  Kopf  und  die  Lendenwirbelsäule  die 
Elektroden  eines  mäßig  starken  Stromes  (Wechselstrom  von  30—50  Volt  Spannung) 
angelegt  hatte,  nach  kurzdauerndem  Krampfanfalle  einen  narkoseähnlichen 
Zustand  mit  absoluter  Anästhesie.  ^La  propriete  la  plus  interessante  de  courants 
intermittens  de  basse  tension  est  certainement  la  production  du  sommeil  et  de 
l'anesthesie  generale."  Leduc  meint,  daß  durch  eine  solche  Maßregel  die  grau- 
same Art  der  Tötung  des  Schlachtviehes  vielleicht  einmal  verschwinden  wird. 
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Erinnerungsvermögen,  Verlust  des  189. 

Erkrankung,  organische  35. 

Erstickung,  innere  182. 

Erstickungserscheinungen  174. 
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Erythem  113. 

Experimente  der  Einzelversuche  66 — 68. 

—  —  Doppelversuche  69. 

—  an  Fröschen  59.  60. 

—  an  Hunden  73. 

—  an  Kaninchen  65 — 72. 

—  an  Mäusen  62. 

—  an  Meerschweinchen  63.  64. 

—  an  Pferden  74—80. 

—  an  Schildkröten  61. 

—  Wasserversuche  70. 
Erwärmung  (des  Stromkreises)  6.  184. 
Erwerbsfähigkeit  196. 

Extrastrom  208. 

F. 

Facialislähmung  104. 
Farad  10. 
Faradisation  178. 
Färbungstechnik  125. 
Fäulnis  57. 
Fernleitung  5. 
Fernwirkung  208. 
Fettbäume  22. 

Feuchtigkeitsgehalt  (der  Luft)  201.  210. 
Feuerwehre  224. 
Fieber  67.  71.  88. 
Fleischqualität  102.  227. 
Fluid  nerveux  39. 
Flüssigkeitsergüsse  154. 
Formel,  mathematische  für  animalischen 
Effekt  36. 

—  für  elektrischen  Effekt  7. 

— •  mathematische   für   effektive  Strom- 
stärke 42. 
Forensische  Medizin  185—188. 

—  Intervention  185. 
Frequenz  (hohe)  13. 
Froschschenkel  40.  171. 
Funktionsstörung  35.  173. 
Funke  20.  222. 
Fußbekleidung  14. 

—  s.  Bekleidung. 
Fußboden  14.  201.  209. 

Galvanokaustik  6. 

Ganglienzellen,    Veränderung   der   134. 

137.  138. 
Gasexplosion  218. 
Gastechnik  10. 
Gay-Lussacsches  Gesetz  30. 
Gefährdung  der  allgemeinen  Sicherheit 

218. 
Gefäßruptur  128.  137. 
Gefäßsystem  28. 
Gehirn,  Messung  im  55.  78. 
Geistesstörungen  187. 

Jellinek,  Elektro-Patliologie. 


Gelenkschmerzen  156. 

Gelenkschwellung  100.  150.  156. 

Gesamtergebnis  der  pathologisch- ana- 
tomischen Untersuchungen  148. 

Gesamtwiderstand  10. 

Geschmack,  elektrischer  31. 

Geschmacksempfindung  31. 

Gesetzentwurf  215. 

Gesundheitsstörung  35. 

Gewebsalteration  32. 

Gewebsinfiltration,  akute  150. 

Gewitter  17. 

Giftfestigkeit  38. 

Glaskörperblutung  96. 

Glaszylinder  59. 

Gleichstrom  12. 

Glockenspiel,  elektrisches  18. 

Glühkörper  28. 

Grenze  (der  Gefährlichkeit  der  elektri- 
schen Ströme)  36. 

Grenzgebiet  184. 

Größe  des  animalischen  Effektes  37. 

Gummihandschuhe  220. 


H. 

Haarversengung  151. 
Hämorrhagie  a)  s.  Blutung. 

—  b)  128.  137.  141.  149. 
Handeln  auf  eigene  Gefahr  215. 
Handhabung  der  Isolierzange  223. 
Harzgehalt  22. 
Hausleitungen  36. 
Hautnekrosen  153. 
Hautstörungen,  trophische  170. 
Hautveränderungen  152. 

—  eigenartige  114. 

—  mikroskopische  113. 

—  pathognomonische  17.  152.  190. 
Hebelkonstruktion  220. 

Heiz  Vorrichtungen  7. 
Herderkrankung  145. 
Herz  115. 
Herzelektrode  76. 
Herzganglien  132. 
Herzlähmung  80.  182. 

—  primäre  88. 
Herzstörung  155. 
Herztreppen  64.  65.  83.  182. 
Hilfsmittel  (experimentelle)  58. 
Himmel  18. 

Hindernis  s.  Widerstand. 

Histologie,  Veränderungen  der  Innen- 
organe und  des  peripheren  Nerven- 
systems : 

a)  Mensch  125—134. 

b)  Frösche  144. 

c)  Hunde  141.  142. 

d)  Kaninchen  145—148. 

e)  Maus  135.  136. 

16 
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f)  Meerschweinchen  137 — 140. 

g)  Pferde  143.  144. 
Hochgebirge  16.  17. 
Hochtouristen  18. 
Holzarten  21. 
Hufbeschlag  52.  55.  79. 
Hygiene  217. 
Hyperämie,  passive  177. 
Hypertrophie  der  Gefäßwand  172. 

I. 

Icterus  catarrhalis  100.  150.  156. 

Incontinentia  alvi  et  urinae  167.  169. 

Induktionsmaschine  21. 

Induktionsströme  12. 

Injektionsbilder  133. 

Inspirationen,  leere  72. 

Instinktbewegung  33. 

Intentionstremor  18. 

Insult  38.  150. 

Ionen  9. 

lonentheorie  8. 

lonenwanderung  9.  40. 

Iridocyklitis  96. 

Iritis  96. 

Irresein  150. 

Ischurie  160.  179. 

Isolationsprüfer  129. 

Isolator  2.  201. 

Isolierzange  220. 

J. 

Joulesche  Wärme  5.  29.  184. 
Justierer  28. 

K. 

Kabel  28. 
Kabellegung  74. 
Kalorie  30. 

Kalorienentwicklung  32. 
Kaninchenzucht  58. 
Kapazität,  elektrische  10. 

—  des  menschlichen  Körpers  40. 
Kapazitätsbestimmungen  10. 
Kasuistik  157-168. 
Kataphorese  44. 
Katastrophe  (Martinique)  17. 
Kausalität  111.  213.  216. 
Keratitis  95. 

Kernfärbung  125. 

Kernverlagerung  35. 

Kilogrammmeter  7. 

Klassifizierung  der  Blitzwirkungen  24. 

—  —  pathologisch -anatomischen    Ver- 
änderungen 110.  111. 

Unfälle  202. 

Klemmenvorteil  223. 


Klinik  149. 
Kohärer  17. 

Kokaininjektion  84.  86. 
Komponente,  anatomische  182.  184. 

—  chemische  8. 

• —  elektrische  8. 

—  elektrolytische  8. 

—  mechanische  8. 

—  psychische  182. 

—  thermische  8. 

Kondensator  (elektrischer)  10.  40. 
Kondensität  (hygrosk.)  201. 
Konstante  36. 

Konstruktion  der  Isolierzange  221. 
Kontakt  155.  201.  202. 

—  bipolarer  37. 
Kontaktmarke  213. 
Kontroller  30.  105. 
Kontrolltiere  86. 
Kontrollversuche  81. 
Kornealreflexe  80. 
Körperverletzung  200. 
Kraftlinien  171. 
Kraftlinienflufs  31. 
Kraftquelle  3.  8.  50. 
Kurzschlufs  6.  208.  218.  219. 
Kurzschlußsystem  223. 

L. 

Ladestrom  14.  43. 

Lähmung  60.  64.  66.  67.  71.  83.  88.  97. 

144.  155.  158.  175. 
Leberruptur  116. 
Leichenverbrennung  2. 
Leiter  2.  201.  202. 

—  Bau  des  207. 
Leitungsfähigkeit  43.  87. 
Leitungswiderstand  42.  56. 

—  s.  Widerstand. 
Lichtbogen  (elektrischer)  61.  109. 
Lichtenbergsche  Figuren  112. 
Lokalaugenschein  189.  190.  191. 
Lokalsymptome  151. 

Luft,  Kompression  der  193.  225. 

—  Dekompression  der  193.  225. 
Luftmeer  17. 

Luftrecht  212. 
Luftsack  25. 
Lumbarpunktion  177. 
Luxation  der  Linse  68.  88. 

M. 

Magnetnadel  17. 
Magnetoinduktion  12. 
Manifestation  182. 
Markscheidenfärbung  125. 
Massage  178. 
Massenbewegung  35. 
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Maßregeln  (zuv  Rettung  Verunglückter) 

224. 
Matiere  electrique  39. 
Medizin  1.  184. 
Mehrphasenstrom  13. 
Menstruation  19. 
Messingkugel  49.  73. 
Messingstangen  15.  218.  224. 
Meßinstrumente  (elektrische)  10. 
Meßmethoden,  Erläuterung  der  49. 
Meteorologie  23.  201.  211. 
Meteorologische  Anstalt  16. 
Methoden  der  Elektrodenapplikation  76. 

—  —  Färbungstechnik  125. 

—  —  Widerstandsmessungen  45. 
Metropolitaine,  Pariser  219. 
Mikrofarad  10. 

Militärbahn  Zossen  218. 

Milliampere  34. 

Monoplegie  68.  167. 

Monteur  26.  203. 

Morphininjektion  83. 

Motorführer  224. 

Motorwagen   15. 

Muskelatrophie  145. 

Muskelkrampf,  klonischer  33.34. 150. 155. 

—  tonischer  150.  155. 
Münzen  191. 

Nachtzeit,  Einfluß  der  210. 
Nachweis  der  Todesursache  185. 
Narbe  33. 
Narkosemittel  81. 
Narkosestadien  81. 
Narkoseversuche  81.  183. 

—  an  Hunden  84. 

Kaninchen  82.  83. 

— •  —  Meerschweinchen  84. 
Pferden  85. 

—  Ergebnisse  der  86. 
Nativität  19. 
Nebenschaltung  50. 
Nervenaffinität  18. 
Nervenkraft  40. 
Nervenstrom  40. 

Nervus  ischiadicus  (mikrosk.)  113. 

"Neurosen  173. 

Nißl-Färbung  125. 

Nordpol  18. 

Noxe  1.  38. 

Nutzeffekt  29. 

0. 

Oberleitung  14.  15. 
Observatorium  17. 

Occipitallappen,  Durchtrennung  des  142. 
Oedem,  akutes,  lokales  79.  81.  101.  114. 
115. 


Oeffnungszuckung  80. 
Oelgehalt  22. 
Ohrensausen   94. 
Ohrenschmerzen  94. 
Ohm  (Einheit)  3. 
Ohmsches  Gesetz  4.  37. 
Ohmscher  Widerstand  38. 
Opisthotonus  64.  66.  67.  68.  71. 
Orchitis  101. 

Organveränderungen,  seltenere  115. 
Osmiumfärbung  (Marchi)  125. 
Osteotympanische  Leitung  93. 
Oszillationen  20.  40. 

P. 

Pathognomonische     Hautveränderungen 

152.  174.  190. 
Pariser  Metropolitaine  s.  Metropolitaine. 
Peltiersche  Wärme  5. 
Periode  12.  13. 
Periodenzahl  13. 
Periodizität  18. 
Pferdekraft  7. 
Pflanzenwachstum  18.  19. 
Phase  12.  13. 

Photographische  Aufnahme  214. 
Pigmentbildung  178.  179. 
Pneumonie  66.  71.  88. 
Paresen  s.  Lähmungen. 
Pohlsche  Wippe  46. 
Polarisation  8. 

—  diamagnetische  171. 
Potential  s.  Spannung. 
Potentialdifferenz  2. 
Potenzabnahme  (sexuelle)   176. 
Preßspan  .59. 
Probierraum  28. 
Production  du  sommeil  226. 
Prognose  174.  175. 
Prophylaxe  176. 

Protrusio  bulbi  64.  68.  71.  88. 
Psychosen  98.  155. 
Ptosis  95. 
Pyramidenzellenveränderung  143. 

Quecksilbernäpfchen  46. 

K. 

Reagens  34.  152. 
Reflexsteigerung,  einseitige  159. 
Registrierapparat  17. 
Regulierer  28. 
Reibungselektrizität  20. 
Reizung,  bipolare  36. 

—  unipolare  15.  36. 
Reizzustände,  chronische  172. 
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Rente  196. 

Reserve  42. 

Respirationsstillstand  182. 

Resume  der  Experimente  87.  88. 

Resultierende  29.  182. 

Retinaaufiagerungen  115. 

Rettung  220.  224. 

Rheostat  30. 

RuhmkorfF  86. 

Ruptur  der  Choroidea  96. 

—  der  Leber  s.  Leber. 

Sainnilung(richterlicher  Entscheidungen) 

215. 
Sanitätsorgane,  öfifentliche  224. 
Schadensvergütung  215. 
Schaltbrett  28. 

Schätzung  der  Arbeitsleistung  8. 
Schichtloch   190. 
Schienennetz  16. 
Schlachttier  226. 
Schlaf  und  Narkose  86. 
Schlaflosigkeit  100. 
Schlafsucht  106.  226. 
Schleuderbewegung  34. 
Schneeblindheit  208. 
Schnellbahn  218. 
Schrei  171. 

Schußähnliche  Verletzung  187. 
Schußförmige  Durchlöcherungen  69. 
Schutzanzug  2. 

Schutzmaßregeln  (der  Natur)  57. 
Schutzvorrichtungen  176. 
Schutzwiderstand,  individueller  38.  201. 
Schwachstromanlagen  15. 
Schwerhörigkeit  93. 
Schwitzkuren  179. 
Sektionsbefund,  allgemeiner  116. 

—  der  Innenorgane  117. 
Sekundärerscheinungen  a)  88. 

—  b)  s.  Veränderungen. 
Selbstmord  186.  197. 
Sensibilitätsstörung  155. 
Shokwirkung  194. 
Sicherheitsvorschriften  217. 
Sicherheitswache  224. 
Sicherungen  225. 
Siliziumbronze  222. 
Sinnesverwirrung  97.  188. 
Sinuskurve  12. 
Spannung  2.  36. 
Spannungsabfall  3.  41. 
Spannungsverlust  41. 
Speichel  31. 

Spezifizierung  des  animalischen  Wider- 
standes 41. 
Spitzenwirkung  55. 
Stärkebäume  22. 


Starkstromanlagen  201.  218. 
Statistik  16. 

Status  somaticus  36.  38.  183. 
Steckkontakt  59.  75.  201. 
Steigerung  der  Reflexe  98.  106.  107. 
Störungen,  funktionelle,  nervöse  109.149. 

173. 
Straßenbahn  7. 
Straßenstrom  74.  87. 
Streckenwiderstand  42.  50. 
Streckkrampf  63.  64.  71.  74.  84. 
Strom,  Art  des  12.  213. 
• —  Qualität  des  12. 
Stromabnehmer  225. 
Ströme,  elektrotherapeutische  13.  40. 
Stromdichte  38. 
Stromkreis,  groß  50. 

—  klein  50. 
Strompassage  14. 
Stromrichtung  36.  37. 
Stromschleifen  56. 
Stromschließer  50. 
Stromstärke  4.  12.  36. 
Stromübergang  218. 
StromzifFern  51. 
Sugillation  153. 
Südpol  18. 
Symptomatologie  150. 

—  allgemeine  151.  152.  153.  154. 

—  lokale  155.  156.  170. 
Systemerkrankung  145. 

T. 

Tabesartige  Erkrankung  147. 
Taubheit  94. 

Telegraph  2.  15.  33.  225. 
Telephon  2.  15.  151.  201.  220.  225. 
Teslaströme  13. 
Tetanus  64.  67.  74.  84. 
Thermoelektrische  Ströme  6. 
Theorie  des  Blitzes  15. 
• —  der    Entstehung    der    anatomischen 
Veränderungen  35. 

—  des  Todes  durch  Elektrizität  182.  183. 
Therapie  176.  177.  178. 
Tiergattungen  36.  38.  57.  58. 

Tiere,  vom  Blitz  getroffene  102. 

—  in  der  Narkose  81. 
Tierexperimente  57. 
Tierschlachtung  226. 
Tierschutzverein  226. 
Tigrolyse  135. 

Tod  durch  Elektrizität  88.  178.  179.  ISO. 

Tonometer  (Gärtner)  26. 

Topik  170. 

Tötung,  elektrische  71. 

—  momentane  111. 

—  protrahierte  111. 

—  durch  Blitzsehlaff  119—128. 
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Tötung   durch    elektrischen   Starkstrom 

129—131. 
Toxine  32. 
Traniwayverkehr  14. 
Transformierung,  elektrische  5. 
Transversalschwingungen  20. 
Trauma,  elektrisches  25.  88.  216. 
Tremulations  fibrillaires  des  ventricules 

182. 
Trepanation  (des  Gehirns)  53.  55. 
Trommelfellruptur  94. 

U. 

Uebergangswiderstand  4.  36. 
ümwandlungsfähigkeit  der  elektrischen 

Energie  35. 
Unfall  (Begriff)  199.  200. 

—  Definition,  gesetzliche  216. 

—  elektrischer  216. 

Unfälle,  technisch- elektrische  108 — 108. 

—  Gruppierung  der  202. 
Unfallsgesetze  196. 
Unfallspraxis  41. 
Unfallstatistik  15. 
ünfallwesen,  elektrisches  195. 
Unipolare  Reizung  13.  208. 
Universalgalvanometer  11. 
Untersuchungen,  histologische  117.  118. 
Urethritis  catarrhalis  104.  155. 

V. 

Vakuolenbildung  148. 
Vasoparalysen  113. 
Vegetation  19. 
Venaesectio  177. 
Veränderungen,  primäre  110. 

—  sekundäre  110. 

—  frische  118.  149. 

—  ältere  118.  149. 
Verbrennung  101. 
Verdunstung  51.  57. 
Verletzung,  tödliche  185. 

—  nicht  tödliche  185. 

—  eigenartige  187. 

—  berufliche  202—207. 

—  außerberufliche  202—207. 

—  traumatische  200. 

Verhütung  (von  Unglücksfällen)  225. 
Verschulden,  fremdes  185. 

—  eigenes  185. 
Versuchsraum  28. 
Verwesung  57.  116. 
Verwüstung  (der  Umgebung)  191. 


Vierzellenbad  56. 
Volt  (Einheit)  3. 
Voltmeter  11. 
Volumsvermehrung  30. 
Vorrichtungen   zur  Verhütung   von  Un- 
glücksfällen 225. 
Vorversuch  53. 
Vulkanische  Wolke  17. 


W. 

Wärmebildung  30.  32.  184. 

Wasserversuche  65.  70. 

Watt  (Einheit)  7. 

Wattstunde  7. 

Wechselstrom  12. 

Wellen,  elektrische  17. 

Wert  der  Widerstandsmessungen  im  Ge- 
hirn 56. 

Wetterbureau  16. 

Wheatstonesche  Brücke  11. 

Widerstand  (Schutz-,  Strecken-)  3.  38. 
41.  42.  50.  201. 

Eintrittstelle  41. 

—  der  Austrittstelle  41. 

—  des  Gewebes  41. 

■ —  der  menschlichen  Gewebe  47. 
Widerstandsgrößen  47. 
Widerstandsherabsetzungen  214. 
Widerstandsmessungen  38.  43.  44. 

—  an  Tieren  48. 
Widerstandsziffern  55. 
Wirkungsweise  der  Komponente  s,  Kom- 
ponente. 

Wirkung,  psychische  171. 

—  rein  elektrische  171. 
Wischzaum  76. 
Wolken  18. 

—  vulkanische  17. 


Z. 

Zeichenerklärung  36. 
Zeitdauer  37.  87.  213.  214. 
Zellveränderungen  137.  138.  143.  149. 
Zentimetergrammsekundensystem  7. 
Zerreißung  35. 

Zuckungsgesetz  (Pflüger)  34. 
Zuckungen,  fibrilläre  37.  182. 
—  klonische  97. 
Zungenspatel  76. 

Zusammenfassung    (der   Messungsergeb- 
nisse) 55. 
Zustand  des  Individuums  36.  183. 


Erklärung  der  Tafeln. 

Tafel  I:  (Mensch.)  Streifenförmige  Blutung  in  der  Intumescentia  cervical.  medullae 
spinalis.  Es  ist  vorwiegend  die  graue  Substanz  und  zwar  die  Ganglien- 
zellen befallen.  Eine  Ganglienzelle  erscheint  zerstört,  ihr  Kern  samt 
Kernkörperchen  liegt  draußen  (vgl.  S.  133). 

Tafel  II:  (Meerschweinchen.)  Ein  Blutextravasat  innerhalb  einer  Ganglien- 
zelle, deren  Kern  und  Kernkörperchen  erhalten  ist  (vgl.  S.  188). 

Tafel  III:  (Hund.)  Streifenförmige  Blutung  an  der  Grenze  der  grauen  und  weißen 
Substanz  in  der  Medulla  oblongata.  Die  Ganglienzellen  sind  größten- 
teils aus  ihrem  Zusammenhange  gelockert  (vgl.  S.  142). 

Tafel  IV:  (Pferd.)  Streifenförmige  Blutung  an  der  Grenze  der  grauen  und  weißen 
Substanz.     Eine  Ganglienzelle   zum  Teil   mit  Blut  erfüllt  (vgl.  S.  143). 

Alle  vier  Bilder  zeigen  auffallend  ähnliche  Befunde,  indem  die  H'ämor- 
rhagieen  immer  an  der  Grenze  der  grauen  und  weißen  Substanz  auftreten  und 
in  erster  Linie  die  Ganglienzellen  in  Mitleidenschaft  gezogen  sind. 


Berichtigung: 

Auf  S.  7  Zeile  7  v.  u.  ist  statt  9,81  kg  zu  lesen  — — — -  kgm. 

Auf  S.  7  Zeile  7  v.  u.  ist  statt  75  kg  zu  lesen  75  kgm. 
Auf  S.  7  Zeile  6  v.  u.  ist  statt  735  kg  zu  lesen  736  kgm. 
Auf  S.  10  Zeile  15,  16  r.  u.  sind  die  Klammern  fortzulassen. 
Auf  S.  12  Zeile  5  u.  6  v.  u.  ist  statt  Ordinate  zu  lesen  Abszisse. 
Auf  S.  14  Zeile  6  v.  u.  zu  ergänzen  elektrisches  Unfallwesen. 
Auf  S.  18  Zeile  7  v.  o.  ist  statt  währende  zu  lesen  währenden. 
Auf  S.  24  Zeile  12  v.  o.  ist  statt  wovon  zu  lesen  wodurch. 
Auf  S.  61  Zeile  7  v.  o.  statt  14000  zu  lesen  4000. 
Auf  S.  103  Zeile  8  v.  u.  ist  statt  sammeln  zu  lesen  zu  sammeln. 
Auf  S.  145  Zeile  9  v.  o.  ist  statt  peripherer  zu  lesen  peripheren. 
Auf  S.  147  Zeile  1  v.  o.   ist  statt   eine   tabesartige   zu   lesen   das   Bild 
einer  tabesartigen. 


--v/^ 


^ 
IH 


ll 


f»f  • 


# 


$ 


0 

• 


.    ,  ^  u. 


••  ;■   i#  x^ 


p 


•    M.^M"j 


)V-* 


^ 


^ 


Aus  dem    Rückennmrk    cüs  Monteurs  Sji-. 
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